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UVOD 
Sanje človeka vznemirjajo že od začetka njegovega obstoja. Vse kulture jih poskušajo 
interpretirati, na kakšen način, pa je odvisno predvsem od kulturnega okolja posameznega 
sanjača. Človek razvitega sveta razume sanje kot neresničnost, nekakšen beg iz realnosti 
in jim zato ne daje pretiranega pomena. Po drugi strani pa ljudje manj razvitih kultur 
živijo povezani z vsebino in pomeni sanj. Slednje jim v snu pogosto ponudijo rešitve, ki 
jih lahko nato v budnem življenju upoštevajo, se o njih pogovarjajo z najbližjimi in širše, 
kot del družbene izmenjave. 
V strokovni literaturi zadnjega stoletja opazimo spremembe in porast zanimanja za svet 
sanj. Z razvojem nevroznanosti in empiričnega raziskovanja smo na tem področju priča 
novim izsledkom človekovega psihičnega stanja in njegove podzavesti. 
Pojem intima ima nešteto definicij: pomeni predajanje in povezanost s pomembno drugo 
osebo, vračanje čustev in zaupanje. Po drugi strani pa je strah pred intimo ravno 
pomanjkanje prej omenjenega.  
Namen tega magistrskega dela je raziskati vpliv pogovora o sanjah na strah pred intimo 
v partnerskem odnosu. S pomočjo eksperimentalne strategije želimo dokazati, da lahko s 
pogovorom o sanjah med partnerjema zmanjšamo strah pred intimo. 
V magistrskem delu smo se pri teoretičnem delu osredotočili na zgodovino raziskovanja 
sanj – od prvih zapisov in razlag do sodobnih strokovnih izsledkov, ki so podprti z 
empiričnimi raziskavami. Seznanili smo se z vsemi fazami spanja, med katerimi je za 
sanje najpomembnejša faza REM (angl. »rapid eye movement«). Sanjamo sicer v vseh 
fazah, najizrazitejše sanje pa se odvijajo ravno v REM fazi.  
Posebno poglavje smo namenili obravnavi intime in strahu pred intimo v partnerskem 
odnosu. S pomočjo strokovne literature smo predstavili različne opredelitve in definicije 
pojmov, nato pa predstavljeno v razpravi podkrepili s primeri raziskav. 
Na podlagi ugotovitev teoretičnega dela smo zastavili empirični del magistrskega dela. 
Eksperimentalna strategija nam je postregla z rezultati, s katerimi smo lahko celostno 
zaključili raziskovanje. Udeleženci eksperimenta so pred in po praktičnem delu s 
partnerjem izpolnili anketne vprašalnike. Vsebina praktičnega dela se je razlikovala glede 
na skupino. Obsegala je pogovor s partnerjem o sanjah oziroma o določeni temi. S 
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pomočjo pridobljenih odgovorov anketnega vprašalnika smo lahko ocenili napredek 
oziroma nazadovanje stopnje strahu v partnerskem odnosu. Magistrskemu delu so 
priložena tudi navodila, ki so jih udeleženci prejeli preko elektronske pošte. Pri delu so 
bili samostojni, v proces pa se osebno nismo vključevali, saj bi lahko vplivali na rezultate 
raziskave. 
Z magistrskim delom želimo prispevati k boljšemu razumevanju področja sanj in spanja, 
hkrati pa to področje povezati z intimo v partnerskem odnosu. Pri terapevtskem procesu 
morda premalo časa posvečamo sanjam, ki nas nagovarjajo in vzpostavljajo most med 
zavednim in nezavednim. 
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1. OPREDELITEV SANJ IN SIMBOLOV 
Narava spanja in sanj je skrivnostna. V sanjah smo lahko karkoli in kdorkoli, potujemo v 
preteklost ali prihodnost, se spremenimo v žival ali pa živimo na drugem koncu sveta. 
Sanj ni enostavno interpretirati, begajo tako sanjača, ki se je pravkar prebudil, kot 
terapevta, ki so mu sanje zaupane. Sanje se nam med sanjanjem zdijo resnične kot 
izkušnje v budnem življenju. Vendar pa te podobe izginejo, ko se zbudimo, hkrati si jih 
tudi težko prikličemo v spomin. Večino sanj pozabimo v trenutku, ko se zbudimo, 
nekaterih se spomnimo le bežno (Parker in Parker 1987, 7–9, 36; Fromm 1951). 
1.1 Sanje 
Leksikon Sova opredeli sanje kot »krajša obdobja povečane psihične dejavnosti med 
spanjem v fazi REM; kažejo se v čustveno poudarjenem doživljanju predstavnih vsebin; 
sanje imajo pomembno vlogo v sproščanju notranje napetosti, nastale so zaradi psihičnih 
konfliktov, pogosto odražajo spominske izkušnje, potrebe in želje, večkrat neizpolnjene 
in tudi nezavedne; poznavanje in tolmačenje vsebine sanj je pomembno v psihoanalizi in 
psihoterapiji« (Ogrizek 2006, 974).  
Tako kot kisik, spanje in zdrava prehrana so sanje ena izmed osnovnih potreb za duševno 
in biološko ravnotežje. Selektivna funkcija sanj in spomina olajšuje zavestno življenje. 
Ko smo budni, smo aktivna, racionalna bitja. Smo učinkoviti, a na nek način pogosto brez 
domišljije in dolgočasni. Dnevno dogajanje opisujemo kot »realnost«, ki jo lahko 
manipuliramo. Ko spimo, pa se prebudimo v drugo obliko eksistence. Sanjamo in si 
izmišljujemo zgodbe, za katere v realnosti ni možno, da bi se kdaj zgodile. Med spanjem 
se dotaknemo spominov in izkušenj, za katere v budnem stanju sploh ne vemo, da 
obstajajo. Kakršnokoli vlogo že igramo v sanjah so to naše sanje, mi smo njihov avtor. 
Sanje sanjaču s simboli posredujejo njegovo nesluteno (samo)podobo in jo hkrati 
zakrivajo s simboli, ki so ločeni od sanjača. Sanje govorijo o »sanjačevem psihičnem 
stanju« in »zagotavljajo psihobiološko samoureditev« (Chevalier in Gheerbrandt 2006, 
527; Fromm 1951).  
Ko se prebudimo, v prvih petih minutah pozabimo polovico vsebine sanj, po desetih pa 
kar 90 odstotkov. Posamezni primeri se med sabo razlikujejo. V kolikor se zbudimo med 
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fazo REM spanja, si sanje lažje zapomnimo kot pa tiste, ki jih sanjamo v drugih fazah 
(Bucik 2013, 29).  
Sanje nas lahko spravijo v zadrego, saj ne upoštevajo enakih pravil, kot obstajajo v 
resničnem življenju. »Sanje namreč lahko izražajo nove misli, ki niso še nikoli dosegle 
praga zavesti« (Jung 2006, 40). V vsej zmedi nesmiselnih povezav želimo sanje 
interpretirati in jih spraviti v red. V možganih se informacije, shranjene v spominskih 
centrih, nenadzorovano povezujejo – tudi takšne, ki na prvi pogled ne sodijo skupaj. 
Sanjskim zgodbam želimo dati smisel, saj imamo v budnem stanju radi misli urejene, kar 
nam daje občutek, da obvladujemo svoje duševno življenje (Bucik 2013, 29). 
Freud omenja, da znanstvena praksa ne dopušča interpretiranja sanj, sam pa trdi, da 
»interpretirati sanje pomeni dati jim smisel« (Freud 2000, 105).  
Za točnejšo interpretacijo sanj moramo poznati sanjačevo življenjsko zgodbo, njegov 
pogled nase, na okolico in njegovo zavest. Potrebno je upoštevati sintezo vseh elementov 
(osebnih, duševnih, družbenih) (Chevalier in Gheerbrant 2006, 529). Podajanje 
interpretacije sanj pa je odvisno od kulturnega okolja sanjača. Freud je spoznal, da ima 
vsak jezik svojo sanjsko govorico in zato sanj ni mogoče prevesti iz enega jezika v 
drugega. Sanjači istega jezika in kulture se poslužujejo istih simbolov (Stevens 1996, 41).  
Največji preboj pri interpretaciji sanj se je v zgodovini pričel prav s psihoterapevtom 
Sigmundom Freudom. Delo je nadaljeval njegov učenec, analitični psiholog Carl Gustav 
Jung, ki je nato razvil svojo smer. Sigmund Freud in Adolf Adler, zdravnik in 
psihoterapevt, sta skupaj ustanovila psihoanalitično združenje, vendar se je slednji zaradi 
različnih pogledov na interpretacijo sanj prav tako odločil razviti svojo smer (Stevens 
1996, 69–70). 
1.2 Simboli sanj in simbolni jezik 
»Tisto, čemur pravimo simbol, je izraz, ime ali celo slika, ki nam je lahko v vsakdanjem 
življenju povsem domača, poleg ustaljenega in očitnega pomena pa ima še neke 
specifične konotacije. Vsebuje nekaj nedorečenega, neznanega ali prikritega« (Jung 2006, 
22). Symbolon v grščini pomeni »vreči skupaj«, »povezati« (sym=skupaj, bolon=vreči). 
Psiholog Stevens opiše primer mostu, ki povezuje znano z neznanim oziroma zavestno s 
podzavestnim (Stevens 1996, 176).  
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Stevens prav tako pravi, da je lastnost simbola avtonomno delovanje. Simbol je živ toliko 
časa, kolikor nosi nek pomen. Živost simbola se izraža v tem, da je najvišji izraz za nekaj 
božanskega, ki pa opazovalcu še ni znan. Na ta način ga prisili v nezavedno sodelovanje 
in izboljšanje življenja. Prav tako pravi, da so ljudje, ki živijo brez pomena, depresivni. 
Potrebujejo simbole, ki so združljivi z njihovimi potrebami. Ti simboli pa se nahajajo 
znotraj osebe. Vsaka kultura zagotovi tradicijo arhetipskih vzorcev, ki jih lahko vsak 
posameznik odkrije znotraj sebe (Stevens 1996, 178–180).   
Določen simbol ima lahko v eni kulturi več pomenov. Kot primer izpostavimo kačo, ki v 
nekaterih kulturah predstavlja simbol penisa, ponekod pa simbolizira nesmrtnost, 
modrost, deževno sezono, tudi zdravljenje. Zato je treba pri analizi sanj upoštevati 
sanjačeve asociacije na simbol kot tudi kulturne koncepte o simbolu (Barnouw 1979, 
241). Jung pravi, da je »razlaga sanj in simbolov v veliki meri odvisna od individualnih 
okoliščin sanjača in od stanja njegovega duha« (Parker in Parker 1987, 24).  
Hall trdi, da so sanje slikovno mišljenje posameznika, njihov simbol pa je po navadi 
vizualna podoba, objekt, aktivnost ali prizor, ki mu je poznan. Funkcija simbola je čim 
bolj jasno izrazita posebnost, ki jo ima sanjač v mislih. Simboli se skladajo s predstavo iz 
vsakdanjega življenja, ki jo ima posameznik o objektu. Potrebno pa je ugotoviti, kakšen 
koncept oziroma pogled ima sanjač o simbolu. Hall ugotavlja, da je sanjanje preprosta 
oblika razmišljanja, v katerem posameznik namesto abstraktnega načina razmišljanja 
uporablja slike kot jezik (Hall 1953, 175–176; 183).  
Prav pri odnosu do simbolov sta si bila Freud in Jung najbolj različna. Za Freuda je bil 
simbol nadomestek podzavestne ideje, konflikta ali želje, ki je zakrival pravi pomen. Jung 
je, po drugi strani, na simbol gledal kot na znamenje. Zanj je bil simbol najboljši možen 
izraz za lasten pomen (Stevens 1996, 177).  
Vse sanje so napisane v enakem jeziku – simbolnem. Sanje osebe iz antike in sodobnega 
časa so zapisane v enakem jeziku kot miti avtorjev iz daljne zgodovine. V simbolnem 
jeziku se notranje izkušnje, čustva in misli izražajo kot senzorične izkušnje in dogodki iz 
drugega sveta. Simbolni jezik ima drugačno logiko kot jezik, ki ga uporabljamo v 
budnosti. Je jezik, ki je skupen vsem kulturam in ni podrejen času ter prostoru. V 
preteklosti so bile sanje najpomembnejši izraz uma. Nepoznavanje in nerazumevanje sanj 
je vodilo k nepismenosti. V zadnjih nekaj sto letih se je odnos do sanj v zahodni kulturi 
precej spremenil. Moderen in napreden človek je v budnosti pozabil na simbolni jezik. 
Sanje razume kot brezpomenske, nevredne njegove pozornosti v »realnosti«, budnosti. 
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Sanje lahko v nas pustijo tesnobno občutje, podobe se ne skladajo z ideali osebe v budnem 
stanju. Ker se človek ne more sprijazniti z omejenostjo razumevanja sanj, zaključi, da so 
le te nepomembne. Šele v zadnjem stoletju se je ta pogled začel spreminjati. Spremembo 
mišljenja je pomembno zaznamoval Sigmund Freud (Fromm 1951). 
1.3 Tipi in funkcija sanj 
Na podlagi podatkov antropologov lahko sanje primitivnih ljudstev razdelimo na štiri 
osnovne tipe (Stevens 1996, 12): 
1. »velike« sanje, ki vsebujejo kulturni pomen; 
2. preroške sanje, ki napovedujejo ali opozarjajo na prihajajoče dogodke; 
3. zdravilne sanje, ki svetujejo in spodbujajo zdravljenje; 
4. »majhne« sanje, ki so osebnega pomena za sanjača. 
Primitivna ljudstva so največji pomen dajale »velikim« sanjam, ki jih antropologi 
imenujejo tudi »sanje kulturnega vzorca« (po Lincolnu) ali »uradne sanje« (po 
Malinowskem) oziroma po Jungu arhetipsko izražanje človekovega kolektivno 
nezavednega. Rudolf Otto (1950) jih je opisal kot »numinozne sanje«, ki pomenijo samo 
bistvo pristne religiozne izkušnje. Te sanje so polne občutka strahu, bojazni in čudenja. 
Spoštovali so jih tudi zaradi univerzalnega prepričanja, da naj bi jim dovoljevale dostop 
do nadnaravnega vodenja in modrosti (Stevens 1996, 12). 
Različne raziskave zaradi lažjega pregleda sanje razdelijo na več kategorij in tipov sanj. 
Tako Chevalier in Gheerbrant navajata (2006, 526): 
 Preroške ali didaktične sanje, ki opozorijo sanjača na pomemben dogodek 
preteklosti, sedanjosti ali prihodnosti; 
 iniciacijske sanje ali sanje šamanov, ki z obredi uvajajo potovanje v drug svet; 
 telepatske sanje, ki povežejo misli in čustva sanjača z oddaljeno osebo ali skupino; 
 vizionarske sanje, ki prinašajo videnje, vizijo v imaginarni svet; 
 slutenjske sanje, ki izpostavljajo eno možnost izmed mnogih; 
 mitološke sanje, ki prinašajo arhetipe in odsevajo tesnobo (temeljno ali splošno). 
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Naj omenimo še dva tipa sanj, ki jih opisuje Stevens (1996, 269, 278), in sicer: 
 Zavestne oziroma lucidne sanje, kjer se sanjač zaveda sanj in lahko nanje zavestno 
vpliva, spreminja sanjske izkušnje; 
 ustvarjalne sanje, ki so navdih in sanjaču lahko pomagajo pridobiti znanje, da v 
budnosti reši problem ali ustvari nekaj novega.  
Bastide, francoski etnolog in sociolog, razdeli sanje glede na funkcijo, ki jo imajo v 
kulturi. Sanje imajo pri neevropskih kulturah družbeno funkcijo. Posameznik v sanjah 
poišče rešitev za problem, ki ga ustvari lastna kultura. Predlagano rešitev posameznik 
nato upošteva v budnosti. Značilno je torej, da posameznik sanje in budnost prepleta. 
Nasprotno pa imajo pri evropskih kulturah sanje funkcijo bega, saj posameznik ločuje 
stanje budnosti in stanje sna. Zanj so sanje pobeg v neresničen domišljijski svet, stran od 
problemov, ki jih ustvarja in vsiljuje družba. Kultura prav tako vpliva na vsebino in 
pomen vsebine sanj. Slednjo opredelimo z interpretacijo sanj, ki pa je prav tako kulturno 
določena (Bastide 1987, 262–264). 
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2. FIZIOLOŠKE RAZISKAVE SANJ  
2.1 Spanje 
Spalni vzorec je skupen vsem živim bitjem. Potreba po spanju je pri ljudeh predvsem 
biološka, saj naše telo potrebuje počitek. Med spanjem se deli telesa sprostijo, mišice pa 
v vsaki uri spanja delujejo približno 30 sekund. Med počitkom se lahko premaknemo od 
20 do 40-krat, med spanjem pa naše reakcije na zunanje dražljaje delujejo drugače (Parker 
in Parker 1987, 29, 36).  
V 20. stoletju je znanost na področju delovanja možganov izjemno napredovala, 
nevroznanost je postala del oneirologije – vede o sanjah (Pirtošek 2013, 41). Začetki 
nevroloških raziskav segajo v leto 1953, ko sta Nathaniel Kleitman in Eugene Aserinsky 
s svojim odkritjem spremenila pogled na razumevanje spanja. Z napravo 
elektroencefalograf (EEG – naprava za merjenje električne aktivnosti v možganih) sta 
spremljala električno aktivnost možganov med spanjem. Ugotovila sta, da v noči 
menjujemo dve stanji, REM (angl. »rapid eye movement«) in neREM (angl. »non-rapid 
eye movement«). Menjata se na približno 90 minut večkrat na noč, razmerje pa ni 
enakomerno (Parker in Parker 1987, 29; Dolenc 2017). Spanje sestoji iz več stopenj, v 
katerih so možgani različno aktivni. Ta aktivnost je najnižja v začetnih stopnjah spanja, 
v fazi REM pa pride do ponovne vzpostavitve in do delovanja kot v stanju budnosti 
oziroma pride do še večje aktivnosti (hitri gibi zrkel). Vendar pa je ta dejavnost selektivna 
– deluje le v nekaterih predelih možganov (obdelava v možganih nastalih dražljajev), 
drugi pa se istočasno izključijo (obdelava zunanjih dražljajev) (Pirtošek 2013, 41). 
»Stanje REM je nevrofiziološko in fenomenološko zelo podobno refleksnemu stanju t. i. 
tonične obrambe prastarega obrambnega mehanizma, ko žival ob napadu negibno 
zamrzne, kot da je mrtva. Pri človeku naj bi šlo za počasno spremembo, milijone let 
trajajoč razvoj obrambne omrtvelosti v spanje tipa REM.« (Pirtošek 2013, 43). V tej fazi 
se izključijo predeli možganov, ki so zadolženi za gibanje, in predeli, pomembni za 
logično razmišljanje. Sanje zato ostajajo nepovezane, med sanjanjem pa se ne moremo 
gibati oziroma braniti. Bucik doda, da je telo »paralizirano« zato, da ne bi sodelovalo pri 
duševnih dejavnostih med spanjem. Raziskave so pokazale, da žleze izločajo hormone, 
ki spanje vzpodbujajo, po drugi strani pa živčne celice po hrbtenjači pošiljajo signale, ki 
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sproščajo telo in tako ta med stresnimi situacijami v sanjah ostane pri miru (Bucik 2013, 
30). 
Sanjamo v vseh stopnjah spanja, sanje pa so najbolj izrazite prav v fazi REM.  
Prva stopnja je najlažja – možganska aktivnost je podobna tisti, v kateri smo budni. 
Nastopi ko zaspimo, umiri se bitje srca, mišice se sprostijo. K tej stopnji se tekom noči 
večkrat vrnemo, za vedno daljša obdobja. Označuje prehod med budnostjo in spanjem.  
Za drugo stopnjo spanca je značilno rahlo spanje in odmaknjenost od okolice. S to stopnjo 
je povezana hoja in govor v spanju. 
Za tretjo stopnjo spanja je značilno, da so električni impulzi možganov izrazito močnejši 
kot v budnem stanju (mikrovolti narastejo iz 60 na 300), dihamo počasneje in pravilno, 
težje se prebudimo iz spanja, srce bije počasneje. 
Pri četrti stopnji je spanec najgloblji, možganski valovi so počasni. V prvem nočnem ciklu 
prebijemo v tej fazi precej časa pred vrnitvijo na prvo stopnjo. To stopnjo spremljajo hitro 
gibanje očesnih zrkel in pogosto jasne, žive sanje (Parker in Parker 1987, 31). Večino 
noči prebijemo v spanju četrte stopnje, ki je za nas zelo pomembna – bolj kot smo telesno 
in duševno utrujeni, bolj jo potrebujemo. V prvem 90-minutnem ciklu običajno 30 minut 
prebijemo v spancu četrte stopnje.  
Med vračanjem v drugo stopnjo nas lahko prebudi že šepetanje, glasen ropot pa nas ne 
bo zbudil iz spanja. Ponovno začnemo s spanjem prve stopnje, vendar z manjšo razliko. 
Medtem ko nas v prvem obdobju začetne stopnje spanca spremljajo nepovezane, 
nezbrane predstave, je prav vračanje k prvi stopnji (ob zaključku prvega 90-minutnega 
cikla) trenutek, ko začnemo resnično sanjati z jasnimi podobami – spanec REM (Parker 
in Parker 1987, 31–32). Na noč povprečno sanjamo tri- do petkrat, sanje pa tekom noči 
postajajo vse daljše, tudi do 20 minut. 90-minutni cikli se ponavljajo vse do jutra, zadnje 
REM spanje pa v nas pusti najbolj žive, jasne in čustveno bogate sanje (Parker in Parker 
1987, 32; Pirtošek 2013, 41). Vsako noč sanjamo v povprečju uro in pol, prespimo nekje 
tretjino življenja, v sanjskem stanju pa preživimo povprečno štiri leta in pol svojega 
življenja (Coxhead in Hiller 1994, 4). 
Naš um nikoli popolnoma ne počiva. V neREM fazi sanjamo vsakodnevne misli z 
banalno vsebino, v REM fazi pa so sanje bolj »sanjske«, iluzorne oziroma halucinacijske. 
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Če drži, da aktivnost uma deluje skozi celoten spanec, potem človek večino časa razmišlja 
in ne sanja (Stevens 1996, 90–91).  
Faze spanja se glede na starost spreminjajo. Dojenčki večino časa prebijejo v fazi 
globokega sna in imajo daljše REM faze spanja kot otroci, starejši ljudje pa v fazi 
globokega sna prebijejo precej manj časa (Max 2010). 
Taylor omenja raziskavo spalnega laboratorija iz šestdesetih let prejšnjega stoletja, kjer 
so udeležencem pustili spati v vseh spalnih fazah, razen v REM fazi. Ko je udeleženec 
vstopil v REM spanje, so ga raziskovalci prebudili. Pogosteje, kot so raziskovalci 
prekinjali REM faze spanja, hitreje je udeleženec spet vstopil v REM fazo, ko je ponovno 
zaspal. Ob ponavljanju prekinitev REM spanja je udeleženec v nekaj dneh pričel kazati 
hitro poslabšanje mentalnih sposobnosti in čustveno nestabilnost ter halucinacije med 
budnostjo. Motnje so se pojavljale, čeprav so mu bile v procesu dovoljene vse ostale faze 
spanja (razen REM). Podatki so pokazali, da je sanjanje bistveno za duševno in čustveno 
zdravje, ne glede na to, ali se sanj spomnimo ali ne (Taylor 1983, 19–20). 
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3. ZGODOVINA 
Človeka so sanje vznemirjale že od nekdaj in tako je še danes. Mnogokrat nas opozarjajo 
na težave v budnem stanju ali spomnijo na ljubljeno osebo. Zahodni svet ne daje 
posebnega poudarka na vsebino sanj, v preteklosti pa so menili, da jim s pomočjo sanj 
bogovi »pošiljajo« sporočila. Kdor raziskuje sanje, bolje razume svojo podzavest, 
razmišlja o načinu delovanja v sanjah in o čustvih, ki mu jih sanje vzbujajo. Ko sanjamo, 
se redko zavemo, da sanje niso resnične, saj so podobe iz vsakdanjega življenja zelo 
pristne (Parker in Parker 1987, 7–8; 11).  
Največji napredek zgodnjih civilizacij je videti pri vključevanju interpretacij sanj v 
institucionalizirane religije, indukciji sanj v posebnih svetiščih z namenom zdravljenja, 
zapisu sanj na glinenih ploščah in papirusu ter v njihovi interpretaciji, iznajdbi tehnik za 
razlikovanje med »dobrimi« in »slabimi« sanjami ter v razvoju pravil za odkrivanje 
njihovega pomena (Stevens 1996, 14).  
Vsaka kultura na svoj način razume in interpretira sanje. Univerzalne vzorce najdemo po 
vsem svetu, vendar so sanje v samem bistvu stvar posameznika. Ljudje si od nekdaj 
prizadevajo, da bi imeli nadzor nad sanjami in pri tem si pomagajo z raznovrstnimi 
pripomočki. Že v starem Egiptu so uporabljali razne amulete in obeske v obliki bogov, ki 
so vsebovali nadnaravno moč in varovali spečega. Da bi se ljudje obvarovali pred bitji, 
ki ponoči obvladujejo spečega, so postelje okraševali z raznimi simboli: pentagramom, 
peterokrako zvezdo, Marijo, svetniki in angeli. Na Slovenskem so (bile) navada večerne 
molitve, kjer so prosili angela varuha, naj jih čuva vsega hudega, tudi ponoči. V novejši 
dobi poznamo t. i. lovilce sanj. Ta nenavaden predmet (lesen obroč z mrežo, okrašen s 
peresi) so med prvimi uporabljali Očipvejci, severnoameriško ljudstvo. Ponoči so obroč 
obesili nad glavo. Hudobne sanje naj bi se ujele v mrežo, dobre pa spustile na spečega 
(Frelih 2013, 39). 
3.1 Asirci, Babilonci in Stari Egipt 
Asirci in Babilonci so svoje sanjske knjige hranili v knjižnici asirskega kralja 
Asurbanipala (669–626 pr. Kr.), v kateri najdemo zapise iz leta 2000 pred Kristusom. 
Večina od njih izraža zaskrbljenost z nevarnostmi sanj, ki jih pošiljajo demoni in duhovi 
umrlih. V knjigi Pisma mrtvim najdemo zapise, ki so jih svojci prilagali v grobnice svojih 
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bližnjih s prošnjami, naj jih v sanjah ne preganjajo, hkrati pa so jih prosili za različne 
usluge iz onostranstva (Bucik 2013, 27; Stevens 1996, 14). Babilonci so v čast boginji 
sanj Mamu postavljali templje in izvajali rituale, da bi se obvarovali pred duhovi. 
Nekatere njihove interpretacije sanj so smiselne še danes. V kolikor so sanjali, da pijejo 
vodo, je to pomenilo dolgo življenje. Če so sanjali, da pijejo vino, je to pomenilo ravno 
obratno. Sanje o letenju so jih opozarjale na bližajočo se nevarnost (Stevens 1996, 14). 
Stari Egipčani so napisali eno izmed prvih sanjskih knjig. V Tebah so našli najzgodnejši 
zapis interpretacije sanj na papirusu, nastal naj bi okoli leta 1350 pred Kristusom. Zapis, 
imenovan Chester Beatty, vsebuje več kot 200 pojasnil sanjskih sporočil. Verjeli so, da 
sporočila v sanjah prihajajo od bogov. Sanje so interpretirali na podlagi treh principov: 
razlaga sanj s pomočjo besednih in vizualnih iger, razkrivanje skritih asociacij in uporaba 
nasprotij – smrt je bila znamenje dolgega življenja. Te principe je pri interpretaciji sanj 
prevzel tudi Freud (Parker in Parker 1987, 11; Stevens 1996, 15). Egipčani so verjeli, da 
so sanje upravičene, čeprav so tudi zlonamerne. V sanjah so lahko bogove vprašali za 
nasvet. Bili so prvo (znano) civilizirano ljudstvo, ki je prakticiralo inkubacijo prebujanja 
sanj v zvezi z določenim vprašanjem glede bolezni in zdravljenja. Inkubacija (pomeni 
»ležati na tleh«) je proces spanja, ki poteka v posebnem posvečenem prostoru (temeni), v 
katerem sanjač čaka sporočilo ozdravljenja od božanstva v človeški ali živalski podobi 
(Parman 1991, 20; Stevens 1996, 15).  
Serapisu, egipčanskemu bogu sanj, je bilo posvečenih veliko templjev v Egiptu. Med 
najbolj znanimi je bil tempelj v Memphisu, zgrajen okoli 3000 let pred Kristusom. 
3.2 Stari Kitajci 
Kitajci so verjeli, da sanje pomenijo potovanje duše in ne sporočila bogov. Razlikovali 
so dve vrsti duše: prva je materialna ali p'o, vezana na posameznikovo fizično bistvo in 
ob smrti propade, druga pa je duhovna ali hun, ki lahko med spanjem vsako noč zapusti 
telo in se ob smrti končno loči od telesa. Kot nešteto ljudstev pred njimi, so Kitajci verjeli, 
da je nevarno sanjača zbuditi med sanjanjem, saj lahko izgubi dušo in razum. V času sanj, 
ko je hun ločen od telesa, lahko komunicira z dušami umrlih, z duhovi ali bogovi. Ta vrsta 
komuniciranja je bila v azijski kulturi visoko cenjena, zato so kot Egipčani in kasneje 
Grki tudi sami razvili inkubacijo (Stevens 1996, 16). Verjeli so, da morajo vsi obiskovalci 
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kakšnega pomembnejšega mesta prvo noč prebiti v hramu domačega boga, da bi prejeli 
kakšno znamenje ali sporočilo. (Parker in Parker 1987, 16). 
3.3 Indija 
V starih hindujskih rokopisih, imenovanih Purane, piše, da so sanje božja sporočila. Sanje 
so opisovali in klasificirali znotraj Ved, svetih knjig, ki so bile napisane med leti 1500 in 
1000 pred Kristusom. Delili so jih na srečne in nesrečne, osredotočali pa so se na njihovo 
moč napovedovanja. Najbolj prefinjene ideje o sanjah se nahajajo v knjigi Atharva Veda. 
Te učijo, da imajo zadnje sanje največji pomen za sanjača in da kasneje kot se sanje v 
noči pojavijo, večja je možnost, da se te uresničijo. Navežejo se tudi na dejstvo, da je 
vsebina sanj povezana s temperamentom sanjača (npr. depresivni ljudje težijo k bolj 
depresivnim sanjam). Knjiga Brihadarmyaka-Upanishad pojasnjuje, da obstajata dve 
stanji: eno na tem svetu in eno na drugem. Tretje stanje pa je med njima, to je stanje 
spanja. Temu sledi, da ima vmesno stanje sposobnost hkratnega zaznavanja drugih dveh. 
Ta trditev ustreza pogledu Junga, ki pravi, da je vsebina sanj skupek interakcij 
sanjačevega budnega življenja (ta svet) in arhetipov kolektivno nezavednega (drugi svet). 
Svet sanj je bil zanje realnejši od resničnega (budnega), saj ima dostop do znanja in 
izkušenj. V vmesnem stanju lahko posameznik opazuje svoja zavestna dejanja in misli 
ter isti čas uživa v fantazijah, podobah in čustvih, ki so zavesti sicer nedostopni. Najvišje 
stanje pa je stanje brez sanjanja, v katerem je človek povezan z neskončnostjo časa in 
prostora (Stevens 1996, 16–17). 
3.4 Stari Grki 
Grki so prav tako kot Egipčani verjeli, da jim sanje posredujejo sporočila bogov. 
Prakticiranje inkubacije so prevzeli od Egipčanov. Homer (ok. 8. stol. pr. Kr.) in njegova 
literatura sta močno vplivala na grško kulturo in s tem na razumevanje sanj. Njegova 
razdelitev sanj na resnične, ki vstopijo skozi Slonokoščena vrata, in neresnične, ki 
vstopijo skozi Roževinasta vrata, je prevzelo veliko avtorjev (Coxhead in Hiller, 1994, 
5–6). 
Grki so častili Asklepija, boga zdravilstva in mu postavili preko 300 svetišč, kjer so 
prakticirali inkubacijo sanj. Svetišča so bila pomembni prostori ritualov zdravljenja. Po 
obrednem čiščenju je pacient, preden je vstopil v sveto prebivališče bogov, na oltarju 
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daroval bogu Asklepiju. Ta se je pacientu pojavil v sanjah in prinašal sporočilo 
zdravljenja. Izkušnja sanjanja je bila sama po sebi instrument zdravljenja (Parker in 
Parker 1987, 13, Stevens 1996, 18, 24–25). 
Heraklit (540–475 pr. Kr.) je trdil, da je svet budnosti pomembnejši od sveta sanj, da so 
sanje navaden spremljevalec spečega uma in ne sporočila bogov. Njegov pogled je 
skupen večini izobraženih ljudi na zahodu v sedanjem času. 
Hipokrat (460–377 pr. Kr.) je sanje razumel kot preroške in jih uporabljal v znanstvene 
namene kot pomoč pri začetnih diagnozah bolezni (Stevens 1996, 18). 
Grški filozof Platon (5. st. pr. Kr.) je nasprotno trdil, da sanje razodevajo človekovo 
naravo. Kot prvi je izjavil, da je v vsakem izmed nas narava pokvarjene zveri (nagon), ki 
pride do izraza med sanjanjem, če je razum brez kontrole. Prvič smo priča psihičnemu 
opisu tega, kar Freud kasneje imenuje Id in kar Jung imenuje koncept sence (Parman 
1991, 25–27; Stevens 1996, 20). 
Aristotel (384–322 pr. Kr., Platonov učenec) je trdil, da so sanje »opredeljene kot duševna 
dejavnost spečega« (Freud 2000, 22) in jih po drugi strani razložil kot fiziološko, 
prebavno funkcijo. Verjel pa je, da lahko sanje napovedo spremembe v telesu oziroma 
možen začetek bolezni, kar samo telo ne opazi (Parker in Parker 1987, 14). Prepričan je 
bil, da podobe iz sanj vplivajo na prihodnja dejanja, saj jih posameznik prenese v zavest 
in budno stanje ter tako vplivajo na odločitve v prihodnosti (Stevens 1996, 19–22). 
Grk Artemidorus (ok. 140) je napisal Oneirocritico – prvo obsežnejše delo o sanjah, ki je 
prvič izšlo leta 1644 in doživelo kar 24 izdaj. Knjiga poudarja načelo asociacij – sanje 
obujajo asociirano podobo, ki je skrita v zavesti spomina razlagalca sanj (Parker in Parker 
1987, 15).  Artemidorus je prvi uporabil metodo empiričnega raziskovanja in jo povezal 
s staro tradicijo interpretiranja sanj. Razvil je svoj analitičen pristop, njegovo stališče 
glede razlage sanj pa je bilo precej sodobno. Podobno kot predniki je verjel, da so sanje 
božja sporočila, obsojal pa je samovoljne in dobesedne razlage sanj. Označimo ga lahko 
kot predhodnika Freuda in Junga   (Parker in Parker 1987, 15; Stevens 1996, 26). 
Stevens obrazloži, zakaj so Grki povezovali nebesa in sanje. To je bila logična posledica, 
saj v tistem času niso poznali kompasov, zemljevidov in ur. Meteorološke spremembe so 
si razlagali kot posredovanje bogov. Sklepali so, da bogovi vplivajo tudi na vsebino sanj, 
tako kot na vse druge aspekte življenja (Stevens 1996, 19). 
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3.5 Islam  
Islam je preroška religija. Sanje so od samega začetka vplivale na duhovno življenje 
religije. Muslimani, še posebej Sufiji (razlagalci sanj), dajejo prerokbi velik pomen. Za 
Sufije so sanje komunikacija z Bogom in del islamskega kulturnega sistema prepričanj 
(Coxhead in Hiller, 1994, 9; Halligan 2001, 281–282). Po izročilu islama je sveta knjiga 
islama, Koran, preroku Mohamedu razodeta preko arhangela Gabriela (Abdel Haleem 
2004, ix). Muslimani sanje prav tako delijo na resnične in napačne. V resničnih se 
pojavljajo Bog, angeli ali Mohamed, ki sanjača na nekaj opozarjajo. Napačne sanje 
povzroča Satan, hudobni duhovi ali nemir v telesu oziroma umu sanjača (Ewing 1990, 
59). Mohamed je duhovne nauke sprejemal tako med sanjanjem kot v budnosti (Coxhead 
in Hiller, 1994, 9). Islam opisuje štiri kategorije prerokov (nabijev), pri čemer tretja in 
četrta (nabi morsal) zaznavata angele tudi v budnem stanju. Mednje spada Mohamed, 
poleg ostalih velikih prerokov (Adam, Noe, Abraham, Mojzes, David, Jezus Kristus), ki 
oznanjajo novo božansko Postavo (šario) (Corbin 2001, 32).  
Arabski pisatelj al Mas'adi je trdil, da je spanje »preokupacija duše« in zagovarjal 
podobno stališče kot Freud, in sicer da lahko najbolj skrite želje pridejo na površje ravno 
v sanjah, saj nas moralna prepričanja ne zavirajo (Parker in Parker 1987, 16). 
3.6 Biblično-krščanski pogled 
V krščanstvu je ponovno oživelo stališče, da sanje pošilja Bog in na ta način posreduje 
sporočila svojemu ljudstvu (Parker in Parker 1987, 15). Biblični leksikon o sanjah piše, 
da »so doživetje, ki že od nekdaj globoko vznemirja človeka. Preveč imajo skupnega z 
dogodki vsakodnevne resničnosti, da bi bile le nepomembna slepila. Obenem pa so preveč 
nenavadne, da bi bile del dnevne resničnosti. Sanje so razumeli kot doživljanje nekega 
drugega sveta. Ali duša v snu potuje, doživlja razodetje (razodetje v sanjah) ali pa je 
spečega obsedel nenavaden duh. Sanje v svetopisemskih spisih nimajo večje vloge. Jahve 
ali njegov angel v snu dajeta ukaz ali sporočilo in to predvsem pri elohistu (1 Mz 20; 31, 
11). Pri njem Bog ne govori neposredno, ampak iz daljave. – V Matejevi pripovedi o 
otroštvu sanje postanejo ustaljen motiv« (Grabner-Haider idr. 1984, 645, s. v. »sanje«). 
V leksikonu piše tudi, da »…SZ čarodeje in vedeže odklanja (5 Mz 18, 10), pozna pa 
razlagalce sanj, ki z božjo pomočjo pravilno razlagajo sanje (Jožef: 1 Mz, 40, 8; Daniel). 
Tako v SZ sanje služijo Jahveju in jim ne daje samostojnega pomena.« (Grabner-Haider 
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idr. 1984, 645, s. v. »sanje, razlaga«). Kristjani sanje razumejo kot aktivnost duše, 
prevzeli so Platonovo razlikovanje resničnih in neresničnih sanj (Parman 1991, 28, 42). 
Bog je z izvoljenim ljudstvom komuniciral neposredno kot npr. z Jakobom (1 MZ 28, 12) 
ali pa je bilo sporočilo v sanjah rahlo prikrito, a vendar je bil pomen očiten, kot pri Jožefu 
(1 MZ 37, 6). Prejemniki sanj, ki so zapisane v Stari zavezi, so bili samo Judje (po navadi 
kralji in preroki), sanje ne-Judov pa lahko z božjo pomočjo razloži samo Jud (kot je Jožef 
razložil sanje faraona). Ker nas naša volja ne omejuje, smo v sanjah bolj dojemljivi za 
duhovno rast kot v budnosti. Tisti, ki v budnosti ne morejo prejeti božjih sporočil, so mu 
poslana bolj neposredno preko sanj (Coxhead in Hiller 1994, 7).  
Sveto pismo sanje uporablja za komunikacijo med Bogom in človekom, saj smo zmožni 
globljega komuniciranja kot v budnosti. Po božjem navdihu pa nastane tudi razlaga sanj. 
Prvi človek, ki se v Svetem pismu zaveda svojih sanj, je Jakob. V njegovih sanjah 
zaznamo to neposredno podzavestno komunikacijo, kjer išče rešitve za nadaljevanje poti. 
Sanje mu pomagajo resničnost bolje spoznati in dojeti. Na njegovo hrepenenje mu 
odgovori Bog (Gerjolj 2009, 129–131). 
3.6.1 Jožefove sanje (1 MZ 37, 5–11) 
Jožef je bil enajsti sin Jakoba in prvorojenec žene Rahele, zato ga je imel Jakob rajši od 
ostalih. Pri očetu je bil privilegiran, užival je status prvorojenca, svojo priljubljenost pri 
očetu pa je večal z informacijami o bratih in njihovem ravnanju. Vse to pa ni pozitivno 
vplivalo na njegov odnos z njimi (Gerjolj 2009, 185–186). Oče Jakob mu kot 
kompenzacijo odnosa s svojim očetom nudi več topline kot ostalim otrokom. Halja, ki 
mu jo podari, simbolizira varnost in moč. Poleg vsega omenjenega njegova mladostniška 
aroganca še poglablja sovraštvo bratov do njega (Gerjolj 2009, 186). 
Jožef je sanjal sanje in jih je povedal svojim bratom; zato so ga še bolj sovražili. Rekel 
jim je: »Poslušajte, prosim, te sanje, ki sem jih sanjal. Sredi polja smo vezali snope in 
glej, moj snop se je vzdignil in stal pokonci, vaši pa so se postavili naokrog in se 
priklanjali mojemu snopu.« Bratje pa so mu rekli: »Ali bi res rad zakraljeval in zavladal 
nad nami?« In še bolj so ga sovražili zaradi njegovih sanj in besed (1 Mz 37, 5–8).  
Jožefove sanje odražajo njegov privilegiran status v družini. V obdobju mladostniškega 
odraščanja se njegova pomembnost le še stopnjuje. Njegova domišljija o lastni 
vsemogočnosti presega »občutek za realnost«, zato želi s pomočjo sanj svoje vrstnike 
spremeniti v svoje občudovalce (Gerjolj 2009, 188). V sanjah pa se prav tako kažeta 
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njegov strah in ranljivost, saj ga skrbi, da mu bratje ne bodo dopustili uresničiti njegovih 
ciljev. S tem, ko bratom pove svoje sanje, se sprosti njegov notranji konflikt, hkrati pa se 
zaostri konflikt z brati. Jožef svojih prvih sanj ne pove svojemu očetu, saj se očitno počuti 
dovolj močnega pred brati. Bratje agresivnost do Jožefa kopičijo v sebi. Jožef svoje sanje 
razume kot božje sporočilo, kar se potrdi, ko ponovno sanja podobno vsebino. »Ni 
mogoče, da bi mu zamerili vero v neomajnost njihove skupnosti, ki je določila njega, da 
jim je nakazal božje misli« (Mann 1985, 129). Sanje pokažejo njegovo vero in nevero 
bratov. O vsebini se je želel posvetovati s starejšimi, izkušenejšimi brati. Slednji pa so 
sanje dojeli kot grožnjo. Prepričevali so se, da sanj ni poslal Bog, temveč Jožefova 
domišljija (Avsenik Nabergoj 2006, 246). 
 
Nato je sanjal še druge sanje in pripovedoval je o njih bratom. Rekel je: »Glej, spet sem 
sanjal sanje: in glej, sonce, mesec in enajst zvezd se mi je priklanjalo.« Ko je to povedal 
očetu in bratom, ga je oče pograjal in mu rekel: »Kaj pomeni, kar se ti je sanjalo? Mar 
naj res pridemo jaz, tvoja mati in tvoji bratje in se ti klanjamo do tal?« Njegovi bratje 
so mu bili zato nevoščljivi, oče pa si je stvar zapomnil (1 Mz 37, 9–11).  
Jožefu reakcija bratov na njegove prve sanje ni bila dovolj prepričljiva, z drugimi sanjami 
je le še stopnjeval svojo pomembnost. Sanje ponovno najprej zaupa svojim bratom, ki pa 
se na njegovo potenciranje ne odzivajo več. Tokrat jih pove tudi svojemu očetu, ki je v 
sanjah prisoten skupaj s pokojno Rahelo. S tem, ko v sanjah oživlja svojo mater, pokaže 
Jožefovo ranljivost, saj išče njeno potrditev. Jakob zasluti, da se z Jožefovo notranjostjo 
nekaj dogaja, zato na njegovo pretiravanje odreagira zelo spretno. Sina ne zasmehuje ali 
zavrne, vsebino njegovih sanj poveže z realnostjo in jo postavi pod vprašaj, »ga 
prizemlji«. Jakob si Jožefove sanje zapomni in o njih razmišlja ter pripravlja načrt, kako 
bi ga bolje pripravil na odraslost (Gerjolj 2009, 189–190). 
3.7 Sigmund Freud 
Leta 1899 je psiholog Sigmund Freud objavil svoje delo »Interpretacija sanj«, v katerem 
navaja, da so sanje pomembni prikazi človekove notranjosti in niso le naključne blodnje. 
So »prikrite izpolnitve mogoče najbolj skritih želja sanjajočega človeka, ki jih prebujajoči 
se razum pogosto zavrne« (Parker in Parker 1987, 20). Na podlagi lastnih sanj je prišel 
do spoznanja, da so bile sanje izpolnitev skrite želje. V uvodu knjige pove, da obstaja 
psihološka tehnika, ki omogoča interpretiranje sanj. Ta tehnika se imenuje tehnika prostih 
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asociacij (Stevens 1996, 35). Omenjene tehnike se je Freud naučil od nevrologa Josepha 
Breuerja. Z dajanjem svobode mislim je pacient zmožen obnoviti spomine, ki so vezani 
na vsako fobijo. Pacientove misli prihajajo na plan, brez cenzure ali zanikanja, ne glede 
na to, kako nepomembne in absurdne se kažejo. Podatke, ki so potrebni za interpretacijo, 
se pridobiva z vsako sanjsko podobo, dokler ni zgrajena mreža povezanih idej. 
Posameznikove sanje povezujejo njegovo trenutno situacijo s pomembnim spominom iz 
preteklosti. Sestavljanje vseh teh delčkov naj bi po Freudovo pokazalo pomen sanj 
(Stevens 1996, 35–36). Čustva in potlačene izkušnje, ki jih posameznik čuti kot 
potencialno nevarne in ogrožajoče, so izključene iz zavesti kot samoobramba. Nekaj 
neznanega v pacientu to zatira (Stevens 1996, 37). Freud o tem pravi, da ima vsak človek 
cenzorja (kasneje to imenuje superego), ki mu ne pusti spoznati najglobljih čustev. Bolj 
kot se trudi spoznati pomen sanj, bolj mu cenzor to preprečuje na način, da sanjač pozabi 
dele sanj ali pa se mu sanje zdijo nepomembne. Ker cenzor željo zazna kot nevarno 
oziroma nesprejemljivo, je ta prikrita ali izražena v obliki simbola (Parker in Parker 1987, 
20–21, Stevens 1996, 37). Prepovedana želja tvori latentno vsebino sanj, delo sanj pa to 
vsebino preoblikuje v manifestno vsebino na način, da ne moti ega oziroma ne zbudi 
sanjača. Freud pravi, da je namen sanj, da varuje spanec, ne da ga moti (Stevens 1996, 
38). 
Freud je trdil, da je pomen nekaterih simbolov vedno enak, s čimer se danes redki, ki se 
ukvarjajo s sanjami, strinjajo (veliko simbolom v sanjah pripisuje podobnost s spolnim 
organom). Njegova dela in razlage sanj so pogosto kritizirali, ne moremo pa zanikati 
njihove vrednosti. Velik vpliv in spodbudo so dajale raziskovalcem, ki so se začeli s 
sanjami ukvarjati kasneje (Parker in Parker 1987, 22–23). 
3.8 Carl Gustav Jung 
Psiholog Carl Gustav Jung, ki je bil Freudov učenec, sodelavec in prijatelj, se je tekom 
svoje prakse od njegovih idej in razlag nekoliko oddaljil. Jung se ni strinjal s Freudovo 
tehniko prostih asociacij. Da ugotovimo posameznikove komplekse, proces prostih 
asociacij ni nujno edino izhodišče. Sanje so rezultat čustvenega vznemirjenja, s tem pa so 
del posameznikovih kompleksov. Sanje imajo točno določeno, namensko obliko, ki 
napeljujejo na točno določen namen in so poseben izraz nezavednega. Tako se je Jung 
odločil, da bo več pozornosti namenil »dejanski obliki in vsebini sanj« (Jung 2006, 30) 
kot pa prostim asociacijam (le te sanje zaobidejo, ko odkrivajo posameznikove 
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komplekse). S tem, ko je spremenil svoj odnos do sanj, je moral spremeniti metodo 
raziskovanja. Osredotočal se je na sanje same, vse asociacije, ki bi jih lahko sanje 
priklicale, pa je izločil (Jung 2006, 30). Ljudi je strah novega in pred tem bežijo. Zato je 
tudi logično, da radi prezrejo sporočilnost lastnih sanj. Ljudje pričakujejo, da bodo sanje 
urejene na premišljen, logičen način, kot ga poznajo v budnem stanju. Moderen človek je 
izgubil barvit, s čustvi nabit jezik, saj ga pri vsakodnevni komunikaciji oklesti vsakega 
okrasja. Na ta način posameznik težko prepozna nezavedne asociacije. Nezavedno ureja 
vsebino na nesmiseln način, zato sanj večina ljudi ne upošteva, saj jih ne more urediti v 
neko smiselno celoto (Jung 2006, 33). 
Jung je nasprotoval uporabi raznih priročnikov za razlago sanj, saj je trdil, da sanj ni 
mogoče natančno in jasno interpretirati ter da simbolov, ki jih posameznik sanja, ni 
mogoče ločiti od sanjača (nezavedno dopolnjevanje zavesti vsakega posameznika) (Jung 
2006, 55). 
»Osnovna funkcija sanj je, da obnavljajo človekovo duševno ravnovesje s tem, da tvorijo 
sanjsko gradivo, ki ga na neopazen način ponovno vzpostavlja« (Jung 2006, 52). Jung je 
takšno vlogo sanj opredelil kot »dopolnilna (kompenzacijska) vloga sanj« (Jung 2006, 
52) v duševnosti. Kompenzacijske sanje posameznika opozarjajo na nevarnosti njegovega 
ravnanja in hkrati kompenzirajo pomanjkljivosti posameznikove osebnosti.  
Obstajajo sanje oziroma motivi, ki se pogosto pojavljajo (npr. padanje, beg pred 
sovražnikom, letenje, pomanjkljiva obleka na javnem mestu), ki pa jih je treba 
obravnavati v okviru sanj in ne kot posamezno enoto. Jung pravi, da je treba posebno 
pozornost nameniti tudi ponavljajočim se sanjam. Te sanje po navadi kompenzirajo 
kakšne pomanjkljivosti v življenju sanjača ali pa izvirajo iz travmatičnega dogodka. 
Lahko napovedo tudi kakšen dogodek v prihodnosti (Jung 2006, 55). Jung pravi, da se 
lahko zavestne vsebine izgubijo v nezavednem in obratno. Prebudijo se lahko vsebine, ki 
jih še nikoli nismo ozavestili (ko se nepričakovano pojavijo rešitve težav).  
Pri analizi sanj je temeljnega pomena odnos terapevta in sanjača, pri čemer terapevt 
sanjaču ne vsiljuje svojega pogleda oziroma razlage, temveč se proces odvija na podlagi 
sanjačeve svobodne volje. Če želi terapevt videti jasno sliko, mora razumeti 
posameznikovo preteklost kot tudi sedanjost (Jung 2006, 60). 
Kadar se terapevt ukvarja z obsesivnimi ali zelo čustvenimi sanjami, mora upoštevati, da 
se v sanjah pojavljajo tudi »elementi, ki niso individualni in jih ni mogoče zvesti na 
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sanjačevo osebno izkušnjo« (Jung 2006, 69). Freud jih je imenoval »arhaični ostanki«,  
Jung pa »arhetipi« ali »prvobitne podobe« (»izvorne, prirojene in podedovane oblike 
človeškega duha«) (Jung 2006, 69). Pri arhetipih je izvor tako oddaljen, da ga posameznik 
ne more prepoznati. Logično razmišljamo v zavesti, zdi pa se, da nezavedno »povečini 
obvladujejo nagonska nagnjenja, ki jih predstavljajo ustrezne miselne oblike, tj. arhetipi« 
(Jung 2006, 80).  
Jung deli simbole na »naravne« in »kulturne«. Naravni simboli izvirajo iz »nezavednih 
vsebin psihe« (Jung 2006, 95), izsledimo lahko njihove arhetipske korenine, ki izvirajo 
iz zapisov nekaterih najstarejših kultur. Kulturni pa so tisti, ki govorijo o večnih resnicah 
in so v uporabi pri več religijah. Te kolektivne podobe so sprejete »v širši javnosti 
civiliziranih družb« (Jung 2006, 95). Po Jungu »velike sanje« (»najpomembnejše« med 
vsemi) prihajajo »iz najglobljih plasti kolektivne podzavesti« (Parker in Parker 1987, 25). 
Te sanje navadno sanjajo mladostniki, posamezniki v krizi srednjih let ali osebe, ki so tik 
pred smrtjo. So polne simbolov, ki jih je težko razložiti, saj prihajajo iz izkušenj, ki so 
skupne celotnemu človeštvu (kače, zmaji, jame). »Male sanje« se ukvarjajo z 
vsakodnevnimi težavami in uporabljajo simbole, ki se pojavljajo pri vsakdanjih 
izkušnjah. Terapevt mora enako resno upoštevati naravne in kulturne simbole. Če jih želi 
razložiti, mora najprej ugotoviti pomen simbolov in kaj ti predstavljajo – ali je izkušnja 
osebna ali kulturno pogojena? (Jung 2006, 98). 
3.9 Alfred Adler  
Alfred Adler je bil zdravnik, psihoterapevt in ustanovitelj individualne psihologije. 
Njegovo delo je poudarjalo negovanje čustev pripadnosti in prizadevanje k superiornosti. 
Skupaj s Sigmundom Freudom sta oblikovala Dunajsko psihoanalitično združenje, 
katerega prvi predsednik je bil prav Adler. Kmalu se je izkazalo, da imata precej različen 
pogled na koncepte in ideje, zato je Adler razvil svojo psihološko smer, imenovano 
»individualna psihologija«, ki je »k obravnavi sanj pristopila z zdravo pametjo« in vodi 
od sanj preko čustev v vedenje (Adler 1999, 86; Shafton 1995, 161). Tehnika zdravljenja 
z individualno psihologijo je, da se pacient svojih težav loteva z več poguma, zato se 
sanje med zdravljenjem spreminjajo (Adler 1999, 99). Adler je menil, da so funkcije sanj 
reševanje osebnega problema, posameznik pa si v skladu s svojo osebnostjo v sanjah 
predlaga rešitev (Adler 1984, 307). Ljudje so sanje že od nekdaj dojemali kot sporočilo 
prihodnosti ali jih uporabljali kot pomoč pri izhodu iz težav (Adler 1999, 86). 
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Po Freudu je budno življenje precej ločeno od sanjskega. Adler pravi, da če se sanj ne 
spomnimo oz. jih ne razumemo, potem neizpolnjenim željam ne moremo ugoditi. Če so 
sanje ločene od budnosti, potem za budno življenje nimajo smisla (Adler 1999, 89). Freud 
je trdil, da četudi je vsebina prikrita, so čustva v sanjah vedno resnična (Freud 2000, 422), 
s tem pa se Adler ni strinjal. Slednji je menil, da so čustva najboljši indikator osebnosti, 
zato sanje preko  njih razkrivajo posameznikove misli in želje (Steven 1996, 70; Shafton 
1995, 159–160). Prav tako se ni strinjal s Freudovo razlago sanj kot primerjavo spolnosti. 
Sanje naj bi po njegovo bile torej le izraz določenega dela osebnosti in ne celotne 
osebnosti. V njegovi teoriji pogreša obravnavo enotnosti posameznika. Freudu pa končno 
le prizna koristnost napotka, da niso pomembne sanje same, ampak temeljne misli v njih 
(Adler 1999, 88–89).  
Adler pravi, da sanjsko in budno življenje nista v nasprotju. V sanjskem življenju imamo 
enake temeljne cilje kot v budnem. Sanje so usklajene s človekovim življenjskim slogom. 
Ugotovi tudi, da v kolikor sanje zjutraj pozabimo, za njimi vedno ostanejo nejasni občutki 
in ti so pravzaprav cilj sanj. Med mišljenjem podnevi ali ponoči ni ločnice. V sanjah smo 
»manj v stiku z resničnostjo kot v budnosti, toda stik z resničnostjo ni prekinjen« (Adler 
1999, 90). 
Naš um med spanjem ne upošteva vseh okoliščin, zato se nam zdijo težave lažje, za rešitev 
pa se ni treba toliko prilagajati. Če posameznik težave ni pripravljen rešiti v skladu z 
zdravo pametjo, lahko z občutji, ki nastanejo v sanjah, potrdi svoje stališče. Te občutke 
pa lahko posameznik vzbudi tudi, ko je buden. Sanje nam dajejo podporo in izgovor 
našemu življenjskemu slogu, saj bi se reševanja težav lotevali na enak način, če bi sanjali 
ali ne (Adler 1999, 92). 
Adler pravi, da so sanje sestavljene iz prispodob in simbolov ter vsebujejo različne 
pomene. Tako lahko iz njih izpeljemo nelogične zaključke, na ta način pa se izmikamo 
zdravi pameti, slepimo sebe in druge. V kolikor ima posameznik napačen življenjski slog, 
je lahko uporaba simbolov in prispodob nevarna. Obstaja veliko različic sanj, vse pa 
odkrivajo situacije, kjer čutimo, da potrebujemo pomoč pri razčiščevanju. Razlage sanj 
so enkratne in veljajo samo za nekega posameznika (Adler 1999, 94; 97). 
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3.10 Sanje in psihoterapija 
V tujini pri terapevtskih procesih uporabljajo analizo sanj, kjer klienti v procesu 
predstavljajo svoje sanje in dajejo izkušnjam pomen. Integracija interpretacije sanj pri 
terapiji spodbuja klientov napredek, razumevanje in samoučinkovitost (Marszalek in 
Myers 2006, 18). Podobno ugotavljajo Diemer, Lobell in Hill (1996), in sicer lahko 
uporaba sanj vodi do raziskovanja globljih vprašanj že pri začetnih srečanjih s klienti in 
ne šele kasneje, kot je to običajno. Heaton in ostali (1998) ugotavljajo, da klienti, kjer so 
jih vodili psihoterapevti, ki so v obravnavo vključevali interpretacijo sanj, terapije 
doživljajo globlje kot klienti, kjer psihoterapevti pri terapiji le te niso uporabljali. Eden 
izmed razlogov, zakaj svetovalci na področju duševnega zdravja ne uporabljajo 
interpretacije sanj, je pomanjkanje treningov in tehnik za interpretacijo. Prav tako je 
empirično raziskovanje na tem področju omejeno in dokaj neraziskano. Ne glede na to, 
ali se terapevt odloči za vključitev interpretacije sanj v svetovalni proces ali ne, bodo 
nekateri klienti o svojih sanjah vseeno govorili, saj te kažejo na osebna sanjačeva 
nezavedna čustva in misli (Marszalek and Myers 2006, 21). Sanje govorijo o našem 
budnem življenju (Cartwright in Lamberg 1992), dajejo nam informacije, s katerimi smo 
se pripravljeni soočiti oziroma jih uporabiti. Sanjač lahko glede vsebine sanj nekaj ukrene 
in če se z njimi pravilno sooči, lahko te tudi zdravijo. Zdravljenje pa ni odvisno samo od 
ene same, pravilne interpretacije (Taylor 1983, 89).   
Hartmann ugotavlja, da smo prikrajšani za pomemben vidik v nas samih, v kolikor nikoli 
ne preučimo naših sanj. Zanemariti ne bi smeli niti prebujanja med spanjem. V sanjah in 
prav tako med sanjarjenjem lahko pridemo do novih idej, vpogledov, ki pa jih je treba 
preučiti. Večina se nas po zbujenju spomni veliko sanj, vendar ne vemo, ali so to bile ene 
sanje v več delih ali samo več vrst sanj. Običajno te nimajo jasnega začetka ali konca. 
Začetek sanj je po navadi zamegljen, medtem ko imajo sanje s pretresljivo vsebino lahko 
jasen konec, ko se sanjač zbudi. Pri delu s sanjami lahko posameznik vidi pomembne 
nove povezave, lahko odkrije razna čustva, ne more pa popolnoma prevesti oziroma 
razumeti sanj. Sanje so produkt kreativnosti kot umetniško delo (Hartmann 2010, 12–13, 
16). 
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4. STRAH PRED INTIMO 
Odnosi med ljudmi so skrivnostni, ljudje že po naravi hrepenimo po njih. Ko pa govorimo 
o odnosu med dvema posameznikoma, je to ena izmed največjih skrivnosti, ki jo dva 
ustvarjata skupaj. Ob želji po intimnih odnosih z drugimi narašča tudi strah pred samoto 
in zavrženostjo. Otroci so že od začetka razvoja usmerjeni k drugemu, intimnost kasnejših 
odnosov pa je odvisna od primarnega odnosa s starši. Odnos stremi k temu, da partnerja 
ustvarita novo priložnost za nadomestitev tistega, kar jima je v času odraščanja 
primanjkovalo. Drug drugemu zbujata stara občutja z namenom reševanja skupne zgodbe 
na nov, drugačen način (Gostečnik 2010, 5–7; 241). Partnerja izbiramo na način, da nas 
dopolnjuje in nas ima rad na nam znan način (Kompan Erzar 2003, 198–199). 
4.1 Intimnost 
Intima je »človekovo osebno, čustveno življenje, doživljanje« (SSKJ 2008, s. v. 
»intima«). Intimnost pa je »lastnost, značilnost intimnega, zaupnost« (SSKJ 2008, s. v. 
»intimnost«). V strokovni literaturi najdemo več definicij in opredelitev teh pojmov.  
Tysoe (1997, 107) opiše intimnost kot »proces, v katerem ena oseba drugi razkrije 
pomembna čustva in informacije o sebi, in dobi na podlagi odziva druge osebe občutek, 
da jo druga oseba pozna, ceni in ima rada (se pravi, da dobi potrditev svojega pogleda na 
svet in osebne vrednosti)«.  
Bagarozzi intimo opiše kot dinamičen interaktivni proces, ki se skozi čas razvija. 
Vzajemno zaupanje je osnovni pogoj za njen nadaljnji razvoj. Za razcvet intimnosti se 
morata partnerja pri izmenjavi notranjih misli, čustev in samorazkritij počutiti varno, brez 
strahu, da jih bo partner sodil, ocenjeval ali smešil. Vedenje, da je partner odprt do 
sprejemanja teh razkritij in je partnerju pripravljen vračati lastna razkritja, vzdržuje 
intimnost in zaupanje. Za potrebe ugotavljanja stopnje intimnosti v odnosu je Bagarozzi 
razvil vprašalnik, kjer je določil devet ločenih dimenzij intimnosti, in sicer čustveno, 
psihološko, intelektualno, spolno, duhovno, estetsko, socialno in rekreacijsko, fizično in 
časovno (Bagarozzi 1997, 286–287).  
Olson (1975) opredeli sedem tipov intimnosti: čustveno, socialno, spolno, intelektualno, 
rekreacijsko, duhovno in estetsko. Shaefer in Olson (1981, 47; 50) intimnost opišeta kot 
nikoli dokončan proces. V naši kulturi se intimnost visoko ceni in je značilna za idealen 
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zakon in družinske odnose. Avtorja poudarjata, da sta za razvoj intimnosti nujna 
samorazkritje in bližina, so pa pomembne tudi druge ravni odnosa. Sternberg piše, da se 
intimnost nanaša na občutja bližine in povezanosti v ljubečem razmerju. V okviru njegove 
teorije se komponenta intimnosti nanaša na tista občutja v razmerju, ki spodbujajo bližino 
in povezanost. Ta so: želja delati dobro drugemu, doživljanje sreče z ljubljeno osebo, 
visoko spoštovanje ljubljene osebe, zanašanje na ljubljeno osebo v času stiske, vzajemno 
razumevanje, deljenje sebe in lastnine z ljubljeno osebo, sprejemanje in dajanje 
emocionalne podpore, intimna komunikacija in cenjenje ljubljene osebe. Da bi doživeli 
ljubezen, ni potrebno občutiti vseh teh občutij. Ne doživljamo jih ločeno, ampak kot eno, 
vsesplošno občutje (Sternberg 1986, 119–120) 
Timmerman (1991) opiše intimnost kot kvaliteto odnosa, kjer imata posameznika 
vzajemna čustva zaupanja in čustvene bližine in sta sposobna svoje misli in čustva 
samoozaveščati (zaupanje globoko osebnih informacij drugemu).      
Gostečnik trdi, da intimnost »v svojem jedru pomeni zmožnost deliti ranljivost«. 
Intimnost ne pomeni, da ljudje nimajo konfliktov. To pomeni, da jih zmorejo reševati in 
si deliti skrito bolečino. Posameznik mora biti v stiku sam s seboj in z notranjim svetom. 
Pripravljen mora biti ta svet deliti s pomembnim drugim (Gostečnik 2016, 294–295). Pri 
romantični ljubezni partner teži k drugemu z željo po intimnosti in fizični naklonjenosti, 
kar vključuje skrb, toplino, nežnost in spolni stik (Greenberg 2008, 356).  
Intimni odnosi so kot vzajemna ranljivost, zgrajeni na ravnotežju med samostojnostjo in 
povezanostjo. Sharpova (2000) navaja, da je intimni odnos prostor, kjer partnerja 
preverjata svojo neodvisnost in se učita ohraniti oz. dobiti svojo moč. Kompan Erzarjeva 
(2003, 37) še doda, da partnerski konflikt onemogoča razvoj intimnosti med partnerjema. 
Intimnost se razvija samo v ozračju, ki ga omogočajo medsebojna iskrenost, ranljivost in 
odprtost.  
Weingartnova (1992, 47) intimnost zasnuje kot posebno interakcijo med partnerjema, ki 
se razvije takrat, ko si delita ali soustvarjata pomen in sta istočasno sposobna usklajeno 
izraziti njuno skupno ustvarjanje tega pomena. Reis in Shaver (1988) opredelita intimnost 
kot »interpersonalni proces, ki vključuje komunikacijo osebnih čustev in informacij drugi 
osebi, ki na to odgovori toplo in simpatično«. Kot ugotavljata raziskovalca ima intimnost 
več komponent: samorazkritje, odzivnost partnerja, reakcija na partnerjevo odzivnost in 
od obeh partnerjev motivi, potrebe, cilji in strahovi.     
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Schwartzeva (2001) zdravo intimnost v predanem odnosu opredeli z naslednjimi kriteriji: 
 Odprta, spontana in nenapadalna komunikacija; 
 empatično odzivanje drug na drugega; 
 reševanje konfliktov s pogajanjem in sklepanjem kompromisov; 
 potrjevanje ranljivosti drug drugega; 
 uživanje v fizičnem stiku (od naklonjenosti do spolnosti); 
 ustvarjanje edinstvene identitete iz medsebojne razvojne zgodovine, pridobljene 
iz skupnih izkušenj; 
 spoštovanje in podpora rasti drug drugega kot posameznika s sprejemanjem razlik 
posameznika v karieri, hobijih, interesih in prijateljstvih; 
 podpora drug drugemu med krizo; 
 prispevanje k medsebojnim ciljem in odgovornostim; 
 spontano in odprto skupno igranje; 
 ohranjanje monogamnosti in zvestobe drug drugemu.  
Laurenceau in Kleinman (2006) ugotavljata, da raziskovanje intimnosti poteka na treh 
različnih stopnjah analize: na individualnem nivoju kot sposobnost posameznika za razvoj 
in ohranjanje bližnjih odnosov, na interaktivnem nivoju kot kvaliteta interakcij med 
posamezniki in na relacijskem nivoju kot kvaliteta medsebojnih interakcij. 
Robert Sternberg opiše več možnih oblik ljubezni, ki jih lahko povežemo v trikotnik 
ljubezni. Tri komponente ljubezenskega odnosa so intimnost (občutje čustvene 
povezanosti in vključenosti), strast (fizična in spolna privlačnost v odnosu) in 
odločitev/zaveza (odločitev za ljubezen, vztrajanje v zvestobi) (Sternberg 1986, 119). 
Na vrhu trikotnika se nahaja intimnost in je tista dimenzija, h kateri stremimo v odnosu. 
Intimni odnos obeh partnerjev zahteva zrelost na področju nege, idealiziranja, zlivanja, 
kontrole, razvrednotenja, boja moči in boja za prvo mesto v odnosu. Intimni odnos jima 
omogoča avtonomnost, povezanost in samostojnost (Kompan Erzar 2003, 180–181).  
Chelune, Robison in Kommor intimnost opišejo kot subjektivno ocenjevanje, na podlagi 
interaktivnega vedenja, ki vodi do določenih pričakovanj v razmerju. Intimno razmerje je 
zato relacijski proces, pri katerem spoznamo notranje, subjektivne vidike drugega 
(Derlega 1984, 29–30). 
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Gostečnik navaja, da je predmet največjih sporov v intimnem partnerskem odnosu prav 
ravnovesje med ločenostjo in povezanostjo. Izpostavlja pet tem, ki predstavljajo pogled 
na proces iskanja ravnovesja (Gostečnik 2016, 292–297): 
 Bližina: pripravljenost partnerjev, da delijo življenje drug z drugim; 
 zaveza: čustvena prioriteta odnosa pri obeh partnerjih; 
 intimnost: deljenje ranljivosti; 
 ločenost/oddaljenost: sprejemanje razlik drugega, sprejemanje drugačnosti; 
 moč: prevlada partnerja nad drugim, sprejemanje enostranskih odločitev. 
Izmed naštetih tem se na podlagi pogajanj »razvijejo ponavljajoči modeli odnosov, to so 
pravila, ki regulirajo dejansko bližino in oddaljenost v odnosu« (Gostečnik 2016, 297).   
Strah pred intimnostjo sta Carol J. Descutner in Mark H. Thelen opisala kot nezmožnost 
posameznika, da bi s partnerjem delil svoja najgloblja čustva in misli. Koncept strahu 
pred intimnostjo opredeljuje določene značilnosti: vsebino – komunikacija osebnih 
informacij, čustveno valentnost – močna občutja o izmenjavi osebnih informacij in 
ranljivost – visoko spoštovanje do partnerja. Ta koncept daje okvir za razumevanje 
interakcije. Intimnost lahko obstaja samo s skupnim obstojem vseh treh značilnosti 
(Descutner in Thelen 1991, 219). 
Elaine Hatfield (1984) intimnost opiše kot proces, pri katerem poskušamo priti drugemu 
blizu, pri katerem raziskujemo podobnosti in razlike v načinu razmišljanja, čutenja in 
vedenja. Intimno razmerje ima več značilnosti: kognitivne (posameznika sta se 
pripravljena drug drugemu razkriti), čustvene (posameznika skrbita drug za drugega) in 
vedenjske (posamezniki se v tesni fizični bližini počutijo udobno). Hatfieldova je opisala 
tudi razloge, zakaj ljudje intimnosti z drugimi niso zelo naklonjeni (1984, 209–213):   
 Strah pred izpostavljenostjo (v intimnem razmerju o sebi razkrijemo veliko več 
kot pri vsakodnevnih odnosih, posledično partner ve veliko osebnih stvari); 
 strah pred zapuščenostjo (strah, da jih bo partner zaradi razkritja osebnih stvari 
zapustil); 
 strah pred napadi jeze (strah, da bodo stvari, ki so jih zaupali partnerju, 
uporabljene proti njemu, bo zlorabil podatke);  
 strah pred izgubo nadzora (intimnost prinaša izgubo nadzora in ranljivost); 
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 strah pred lastnimi uničujočimi impulzi (v kolikor bi posameznik prišel v stik s 
svojimi pravimi čustvi, se ne bi več prepoznal); 
  strah pred izgubo lastne individualnosti (strah, da se bo posameznik v drugem 
izgubil, če bo intimen).    
Sobralova in Costova (2005, 302) predlagata, da se opredelitev strahu pred intimnostjo 
razširi, saj se ga omejuje zgolj na strah pred »izmenjavo« čutenj in misli. Poudarjata, da 
opredelitev vsebuje tudi strah pred odvisnostjo od drugega. Predlagata novo opredelitev 
z vključitvijo dveh komponent, in sicer strahu pred izgubo sebe in strahu pred izgubo 
drugega. Tako posamezniki z visoko izraženim strahom pred izgubo sebe in strahom pred 
izgubo drugega izražajo nelagodje v intimnih odnosih, vendar iz različnih razlogov. 
Slednji se zaradi strahu, da bi jih partner zavrnil oziroma bi izgubili njegovo odobravanje, 
bojijo razkriti sebe, posamezniki z visoko izraženim strahom pred izgubo sebe pa se bojijo 
medsebojne odvisnosti (bližine, ranljivosti) (Sobral in Costa 2005, 302; Sobral, Matos in 
Costa 2015, 380–381). 
4.2 Stili navezanosti in strah pred intimo 
John Bowlby, britanski psihoanalitik in otroški psihiater, je na podlagi dela z otroki brez 
staršev oblikoval teorijo, da je za otrokov normalni razvoj nujno potrebna prisotnost 
osebe, na katero se otrok lahko naveže. Navezanost opisuje otrokovo doživljanje staršev 
in njegovo občutje varnosti. Če se otrok kljub navidezni povezanosti s starši nanje ne 
more opreti, se z njimi ne počuti varno. V odnosu mora priti do vzajemne komunikacije 
med otrokovim vedenjem in odgovorom staršev nanj ter otrokovim odgovorom na odziv 
staršev. Slednji morajo pokazati sposobnost in pripravljenost, da odgovorijo na otrokove 
potrebe po zaščiti in varnosti. Najočitneje se navezovalno vedenje pokaže takrat, ko je 
otrok v stiski (bolezen, fizična poškodba, ogroženost). Prekinil bo trenutno dejavnost in 
poiskal bližino skrbnikov ter jim pokazal, da potrebuje tolažbo. Njegova reakcija na odziv 
staršev je merilo navezanosti. Varno navezan se pusti v primernem času potolažiti, vrne 
se k svojim aktivnostim, ne-varno navezan pa svoje stiske sploh ne sporoča, ne poišče 
pomoči in se ne pusti potolažiti (Erzar in Kompan Erzar 2011, 14–16).  
Mary Ainsworth je Bowlbyjevo teorijo nadgradila s tem, ko je opazovala reakcijo med 
materjo in otrokom (preizkus s »tujo situacijo« – Strange Situation Test). Na podlagi 
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opazovalnega eksperimenta je oblikovala tri kategorije oziroma stile navezanosti (Cvetek 
2009, 74–76; Siegel 2015, 100–102):  
 VARNA NAVEZANOST: izrazito prilagodljivo vedenje, otrok se lahko igra sam, 
protestira ob materinem odhodu, vendar se hitro potolaži, ko se mati vrne in z njo 
ponovno vzpostavi stik; značilna čustvena plastičnost, spontanost in ustreznost 
otrokovih odzivov na situacijo; starši so za otroka varna osnova, iz katere lahko 
raziskuje okolje;  
 NEVARNA AMBIVALENTNA NAVEZANOST: otrok del svoje pozornosti ves 
čas namenja materi, na njen odhod se odzove s paničnim strahom, otroka ni 
mogoče potolažiti, matere se oklepa in jo zavrača, ko se vrne; otrok želi 
raziskovati in se ločiti od matere, a ga je preveč strah; mati je nepredvidljiva in 
nekonsistentna, otrok ima težave pri nadzorovanju impulzov;  
 NEVARNA IZOGIBAJOČA SE NAVEZANOST: otrok ne kaže znakov, da je 
mati prisotna, osredotočen je na igrače, na njen odhod ali prihod se ne odziva; na 
videz je čustveno neodziven in neproblematičen, meritve temperature, srčnega 
utripa in drugi kazalci pa kažejo na hudo stisko in stres, kar navzven ne pokaže; 
mati otroka pogosto zanemarja, nenaklonjena je telesnim stikom in čustveno 
oddaljena, otrok ima sploščen ali otopel afekt na specifična pričakovanja v okolju. 
Otroke, ki jih ni bilo mogoče razvrstiti v nobeno izmed zgornjih kategorij, je Mary 
Main kasneje uvrstila v posebno kategorijo, ki jo je poimenovala (Erzar in Kompan 
Erzar 2011, 19–20; Kompan Erzar 2003, 63;): 
 DEZORGANIZIRANA NAVEZANOST: otrok nenehno menjava način vedenja, 
njegove reakcije so nepredvidljive, v stiski se ob prisotnosti starša vede zmedeno 
– ko mora pri tej osebi poiskati zavetje, se njegov strah še povečuje; običajno so 
bili otroci iz te kategorije žrtve zlorab ali so skrbniki z njimi ravnali nehumano, 
lahko so starši utrpeli kakšno travno in se zato niso bili sposobni ustrezno odzvati 
na otrokove potrebe. 
Trditev teorije navezanosti je, da vedenje, ki ga otrok izkazuje materi pri prvem letu 
starosti, napoveduje njegovo strategijo navezovanja v odraslosti in tudi, kakšno razvojno 
pot bo v življenju izbral (Erzar in Kompan Erzar 2011, 25). Otroci že po naravi iščejo stik 
s starši in občutek sprejetosti. Ta želja se ponovi v odraslosti, ko na osnovi izkušenj iz 
otroštva iščejo svojega partnerja (Gostečnik 2016, 8–9).  
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Zadnje raziskave ugotavljajo, da je navezovanje odprt proces, kjer so tipi navezanosti 
hierarhično urejeni in le ti vplivajo drug na drugega. Najpomembnejše mesto v hierarhiji 
imajo zgodnji stili navezanosti na primarne skrbnike, ki so temelj za iskanje varnosti in 
samostojnega vzpostavljanja stikov. Tem se kasneje pridružijo še mladostniški in odrasli 
stil, kjer je posameznik bolj vključen kot pri zgodnjem navezovanju. Glede na stopnjo 
varnosti in različnost socialnih okoliščin, vsak posameznik nato pri iskanju varnosti in 
bližine uporablja več stilov. Raziskave so prav tako pokazale, da je z uvrstitvijo v določen 
stil navezanosti povezano zadovoljstvo v zakonu (Erzar in Kompan Erzar 2011, 26). 
Da ima navezanost dolgoročne posledice za posameznikov čustveni in intelektualni 
razvoj, je poudarjal že Bowlby. Nanje v prvi vrsti vplivajo odnosi v primarni družini, nato 
vrstniški odnosi in intimni odnosi v odraslosti ter kasneje odnosi do lastnih otrok. 
Kvaliteta teh odnosov se najbolje pokaže z vidika posameznikovega soočanja in 
premagovanja stresa. Posameznik na stres odgovarja na podlagi izkušenj z najbližjimi 
(Erzar in Kompan Erzar 2011, 27). 
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5. PREDSTAVITEV PROBLEMA IN HIPOTEZE 
V naši raziskavi želimo z eksperimentalno strategijo preveriti, kako so različne obravnave 
med skupinami vplivale na spremembo stopnje strahu pred intimnostjo. Pogoj za 
sodelovanje v raziskavi je bil, da so udeleženci v intimnem odnosu. Udeleženci so bili 
naključno razvrščeni v tri skupine, in sicer v eksperimentalno, placebo in kontrolno. 
Izvedli smo začetno in končno merjenje FIS, udeleženci eksperimentalne in placebo 
skupine pa so v obdobju enega meseca izvajali praktičen del. Na podlagi podatkov smo 
izračunali spremembe. 
V raziskavi smo preverjali naslednje hipoteze: 
1. Udeležencem eksperimentalne skupine se je zaradi pogovora o sanjah stopnja 
strahu pred intimo statistično pomembno zmanjšala.  
2.  Udeležencem placebo skupine se je zaradi pogovora stopnja strahu pred intimo 
statistično pomembno zmanjšala.  
3. Udeležencem kontrolne skupine se stopnja strahu pred intimo statistično 
pomembno ni spremenila. 
4. Obstaja statistično pomembna razlika v spremembi stopnje strahu pred intimo 
med eksperimentalno in placebo skupino. 
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6. METODA 
6.1 Udeleženci 
V raziskavi je sodelovalo 30 prostovoljcev, od tega je bilo 9 oseb poročenih (30 %), 21 
oseb (70 %) pa v zunajzakonski zvezi. Med udeleženci je bilo 14 moških (46,7 %) in 16 
žensk (53,3 %). Starost udeležencev je bila med 27 in 41 let, povprečno 31,9 let. 
Standardni odklon starosti je bil 3,8 let. Povprečna starost moških je znašala 33,3 let (N 
= 14, SD = 4,3), povprečna starost žensk pa 30,6 let (N = 16, SD = 3). Med udeleženci, ki 
so sodelovali, jih je 14 imelo univerzitetno izobrazbo (46,7 %), 10 visokošolsko 
izobrazbo (33,3 %), 4 srednješolsko (13,3 %), 1 poklicno izobrazbo (3,3 %) in 1 doktorat 
(3,3 %). Udeleženci so bili v zakonski ali zunajzakonski zvezi od 1 do 21 let, v povprečju 
10,1 let, s standardnim odklonom 4,3 let. 
V raziskavi je sodelovalo 24 zaposlenih oseb (80 %), 4 študentje (13,3 %), 1 brezposelna 
oseba (3,3  %) in 1 oseba, ki je navedla drugo možnost – porodniški dopust (3,3 %). 
 
SLIKA 1: Dosežena stopnja izobrazbe udeležencev. 
  
0 2 4 6 8 10 12 14 16
OsŶovŶošolska izobrazba
Poklicna izobrazba
SredŶješolska izobrazba
Višješolska, visokošolska izobrazba
Univerzitetna izobrazba
Specializacija/magisterij znanosti
Doktorat
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6.2 Merski pripomočki 
Poleg vprašanj za pridobitev demografskih podatkov (spol, starost, izobrazba, zakonski  
in delovni status, čas trajanja zakonskega oziroma zunajzakonskega razmerja) smo v 
raziskavi za preverjanje hipotez uporabili vprašalnik o strahu pred intimnostjo – »Fear of 
Intimacy Scale (FIS)« (Descutner in Thelen 1991). 
Vprašalnik o strahu pred intimnostjo – Fear of Intimacy Scale meri strah pred 
intimnostjo, ki je opisan kot ovirana sposobnost posameznika, da deli svoje najgloblje 
misli in občutja s pomembnim drugim posameznikom. FIS je osnovan na ideji, da 
intimnost obstaja le s komunikacijo osebnih informacij čustvenega naboja z intimnim 
drugim. 
Vprašalnik sestavlja 35 postavk oziroma trditev, ki jih udeleženci ocenjujejo na 5-
stopenjski Likertovi lestvici. Udeleženci ocenjujejo, koliko so navedene postavke za njih 
značilne, pri čemer 1 pomeni, da »sploh ni značilno zame«, 5 pa pomeni »zelo je značilno 
zame«. Končni rezultat je seštevek točk vseh posameznih odgovorov, pri tem pa je treba 
določene postavke obratno vrednotiti. Višji, kot je seštevek končnih vrednosti, višji je 
strah pred intimnostjo. 
FIS vprašalnik ima odlično notranjo konsistenco (Cronbachov alfa koeficient znaša 0,93) 
in odlično zanesljivost, saj je korelacija po mesecu dni (test-retest) znašala 0,89. Prav tako 
ima vprašalnik dobro konstruktno veljavnost v povezavi z drugimi merskimi instrumenti 
(pozitivna korelacija z vprašalnikom »UCLA Loneliness Scale«, negativna korelacija z 
vprašalniki »Jourard Self-Disclosure Questionnnaire«, »Miller Social Intimacy Scale« in 
»Need for Cognition«). FIS vprašalnik je pomembno povezan s socialno zaželenostjo. 
6.3 Postopek 
Za vprašalnik FIS smo s strani avtorjev oziroma lastnikov avtorskih pravic pridobili 
dovoljenje za uporabo. Vprašalnik je bil za potrebe raziskovanja v Sloveniji že preveden. 
Vprašalniki so bili posredovani vsem udeležencem, vrednotili pa smo jih po že obstoječih 
ključih za vrednotenje lestvice.    
Vprašalnik smo na spletnem portalu 1ka vnesli v spletno anketo, s katero smo preverjali 
strah pred intimo v partnerskem odnosu. Najprej smo udeležence preko elektronske pošte 
prosili za sodelovanje pri eksperimentu. Odzvalo se je 30 udeležencev, ki so bili nato 
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naključno in enakomerno razporejeni v tri skupine (enakost skupin). Povezavo do spletne 
ankete smo poslali vsaki skupini posebej, saj je imela vsaka drugačno zadolžitev. Za 
namen raziskave smo izvedli eksperiment z začetnim in končnim merjenjem. Udeležence 
smo istočasno podvrgli pogojem, značilnim za vsako skupino. Poleg povezave do spletne 
ankete, smo udeležencem poslali natančna navodila za delo v skupinah. Prva skupina 
(eksperimentalna) se je v obdobju enega meseca tri krat na teden pogovarjala o sanjah (5 
minut) in določenih temah (5 minut), ki smo jih posredovali skupaj z navodili. Druga 
skupina (placebo) se je v enakem obdobju pogovarjala le o določenih temah. Teme so 
bile enake kot pri eksperimentalni skupini, zanje pa so si udeleženci morali tri krat 
tedensko vzeti 10 minut časa. V tretji (kontrolni) skupini udeleženci niso prejeli nobene 
posebne obravnave. Po enem mesecu so bile skupine ponovno podvržene začetni 
proceduri ocenjevanja.  
Začetnemu merjenju strahu pred intimo je torej sledilo delo po skupinah, po mesecu dni 
različne obravnave pa vnovično merjenje in zaključek raziskovanja. Udeležence smo po 
končanem eksperimentalnem postopku prosili še za individualna mnenja in oceno poteka 
obravnave izvajanja raziskave.  
Podatke smo zbirali med 1. in 30. aprilom 2018, k reševanju pa je pristopilo 30 oseb. 
Pogoj za sodelovanje je bil, da so udeleženci v zakonskem oziroma zunajzakonskem 
razmerju.  
Rezultate smo iz spletnega orodja 1ka izvozili v program IBM SPSS Statistics 20, s 
katerim smo izvedli analizo dobljenih podatkov. Rezultate smo v nalogi prikazali grafično 
in tabelarično glede na spol, skupine in dimenzijo.  
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7. REZULTATI 
7.1 Osnovni opis rezultatov 
Iz spodnjih tabel (tabela 1 in tabela 2) so razvidni podatki o številu udeležencev, ki so bili 
zajeti v statistični obdelavi podatkov, izračuni minimalne in maksimalne vrednosti, 
aritmetične sredine, standardne deviacije in asimetričnosti ter sploščenosti za dimenzijo 
strahu pred intimnostjo. Tabela 1 najprej prikazuje opisno statistiko prvega merjenja za 
vse udeležence in nato še opisno statistiko posebej za moške in ženske. Sledi ji tabela 
opisne statistike drugega merjenja (tabela 2) vseh udeležencev in prav tako posebej za 
moške in ženske. 
 
TABELA 1: Opisne statistike za uporabljen vprašalnik FIS v raziskavi pri začetnem 
merjenju 
  N Min. Maks. M SD Asim. Splošč. 
vsi 
udeleženci 
FIS_eks1 10 42 104 68,2 18,86089 0,322 0,12 
FIS_plac1 10 36 107 69,6 22,22211 0,412 -0,662 
FIS_kont1 10 38 121 74,3 29,18162 0,401 -1,425 
moški 
FIS_eks1 5 53 104 73,6 19,19114 1,098 1,593 
FIS_plac1 5 52 94 66,6 16,71227 1,416 2,053 
FIS_kont1 4 38 121 81,2 36,92831 -0,307 -2,697 
ženske 
FIS_eks1 5 42 84 62,8 18,95257 -0,225 -2,718 
FIS_plac1 5 36 107 72,6 28,4482 -0,043 -1,389 
FIS_kont1 6 47 102 67,4 20,81586 1,468 2,774 
Opombe: FIS – vprašalnik o strahu pred intimnostjo (angl. Fear of Intimacy Scale); FIS_eks1 - prvo 
merjenje eksperimentalne skupine; FIS_plac1 – prvo merjenje placebo skupine; FIS_kont1 – prvo merjenje 
kontrolne skupine; N – numerus, število udeležencev; M – povprečje; SD – standardna deviacija; Asim. – 
asimetričnost; Splošč. - sploščenost 
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TABELA 2: Opisne statistike za uporabljen vprašalnik FIS v raziskavi pri končnem 
merjenju 
  N Min. Maks. M SD Asimetričnost Sploščenost 
vsi 
udeleženci 
FIS_eks2 10 38 95 66,2 18,4138 0,26 -1,037 
FIS_plac2 10 37 108 68,3 21,5564 0,583 -0,247 
FIS_kont2 10 41 117 79,2 26,749 -0,164 -1,537 
moški 
FIS_eks2 5 53 95 68,8 17,427 1,014 -0,407 
FIS_plac2 5 53 90 66 14,3875 1,524 2,703 
FIS_kont2 4 41 117 81,6 34,5876 -0,461 -2,891 
ženske 
FIS_eks2 5 38 89 63,6 21,0309 0,141 -1,888 
FIS_plac2 5 37 108 70,6 28,728 0,248 -1,539 
FIS_kont2 6 51 103 76,8 19,98 0,012 -0,592 
Opombe: FIS – vprašalnik o strahu pred intimnostjo (angl. Fear of Intimacy Scale); FIS_eks2 - drugo 
merjenje eksperimentalne skupine; FIS_plac2 – drugo merjenje placebo skupine; FIS_kont2 – drugo 
merjenje kontrolne skupine; N – numerus, število udeležencev; M – povprečje; SD – standardna deviacija 
 
Za grafični prikaz smo izbrali izračune aritmetičnih sredin ocen dimenzije strahu pred 
intimnostjo pri začetnem in končnem merjenju pri vseh skupinah. 
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Opombe: FIS – vprašalnik merjenja strahu pred intimnostjo (angl. Fear of Intimacy Scale); eks – 
eksperimentalna skupina; plac – placebo skupina; kont – kontrolna skupina 
SLIKA 2: Graf aritmetičnih sredin FIS pri prvem in drugem merjenju vseh udeležencev 
ter merjenj, kjer so udeleženci ločeni po spolu. 
Iz slike 2 je razvidno, da se je eksperimentalni in placebo skupini pri drugem merjenju 
strah pred intimo zmanjšal, kontrolni skupini pa povečal. Pri primerjavi rezultatov, 
ločenih po spolu udeležencev, razberemo, da se je moškim eksperimentalne skupine pri 
drugem merjenju strah pred intimo znižal, prav tako udeleženkam placebo skupine, 
medtem ko se je udeleženkam kontrolne skupine pri drugem merjenju strah pred intimo 
povečal. Upoštevati moramo, da brez ustreznih testov za preverjanje statistično 
pomembnih razlik med skupinami ne moremo z gotovostjo trditi, da opisane razlike 
obstajajo.  
7.2 Testiranje hipotez 
Hipoteza 1: Udeležencem eksperimentalne skupine se je zaradi pogovora o sanjah 
stopnja strahu pred intimo statistično pomembno zmanjšala. 
Z vprašalnikom FIS smo merili dimenzijo strahu pred intimnostjo. Da bi preverili prvo 
hipotezo, smo raziskovali, ali se udeleženci eksperimentalne skupine na podlagi 
začetnega in končnega merjenja razlikujejo v dimenziji FIS. 
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Najprej smo s Kolmogorov-Smirnovim testom preverili, ali distribucija spremenljivke 
FIS med skupinami statistično pomembno odstopa od normalne distribucije. Rezultati so 
prikazani v spodnji tabeli (tabela 3). 
 
TABELA 3: Rezultati preverjanja odstopanja rezultatov merjene lastnosti od normalne 
distribucije (Kolmogorov-Smirnov test) 
  eks_1 plac_1 kont_1 eks_2 plac_2 kont_2 
K-S-test FIS 0,419 0,629 0,667 0,733 0,574 0,708 
Pomembnost 0,995 0,824 0,766 0,656 0,896 0,697 
Opombe: FIS – vprašalnik o strahu pred intimnostjo (angl. Fear of Intimacy Scale); K-S-test – Kolmogorov-
Smirnov test; Pomembnost – statistična pomembnost (Sig.)  
 
Rezultati Kolmogorov-Smirnovega testa so pokazali, da distribucija izbrane 
spremenljivke v nobeni skupini statistično pomembno ne odstopa od normalne. Na 
podlagi teh podatkov smo v nadaljevanju uporabili t-teste za odvisne vzorce in računali 
razliko med začetnim ter končnim merjenjem eksperimentalne skupine.  
 
TABELA 4: Rezultati t-testa za odvisne vzorce pri računanju razlike v eksperimentalni 
skupini pri merjeni lastnosti FIS 
 M SD T df P 
Razlika FIS_eks1 – FIS_eks2 2,00000 11,77568 0,537 9 0,604 
Opombe: FIS – vprašalnik o strahu pred intimnostjo (angl. Fear of Intimacy Scale); M – povprečje; SD- 
standardna deviacija; t – vrednost testa; df – stopnja prostosti; p – statistična pomembnost 
 
Rezultati testa kažejo, da nismo uspeli potrditi statistične pomembnosti razlike med 
začetnim in končnim merjenjem eksperimentalne skupine v povprečju spremenljivke 
strahu pred intimnostjo (FIS). Tako ne moremo z zadostno gotovostjo trditi, da je v 
populaciji razlika med skupinama. 
Na podlagi rezultatov prve hipoteze ne moremo potrditi. 
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Hipoteza 2: Udeležencem placebo skupine se je zaradi pogovora statistično pomembno 
zmanjšala stopnja strahu pred intimo. 
Na podlagi rezultatov Kolmogorov-Smirnovega testa za preverjanje statistično 
pomembnega odstopanja od normalne distribucije (tabela 3) smo za računanje razlik med 
začetnim in končnim merjenjem placebo skupine ponovno uporabili t-test za odvisne 
vzorce. Rezultati so prikazani v tabeli 5. 
TABELA 5: Rezultati t-testa za odvisne vzorce pri računanju razlike v placebo skupini 
pri merjeni lastnosti FIS 
 M SD t df P 
Razlika FIS_plac1 – FIS_plac2 1,30000 3,02030 1,361 9 0,207 
Opombe: FIS – vprašalnik o strahu pred intimnostjo (angl. Fear of Intimacy Scale); M – povprečje; SD- 
standardna deviacija; t – vrednost testa; df – stopnja prostosti; p – statistična pomembnost 
 
Rezultati t-testa kažejo, da nismo uspeli potrditi statistične pomembnosti razlike med 
začetnim in končnim merjenjem placebo skupine v povprečju spremenljivke strahu pred 
intimnostjo (FIS). Ne moremo z zadostno gotovostjo trditi, da je v populaciji razlika med 
skupinama. 
Na podlagi rezultatov druge hipoteze ne moremo potrditi. 
 
Hipoteza 3: Udeležencem kontrolne skupine se stopnja strahu pred intimo statistično 
pomembno ni spremenila. 
S Kolmogorov-Smirnovim testom smo ugotovili, da distribucija izbrane spremenljivke v 
kontrolni skupini statistično pomembno ne odstopa od normalne (tabela 3). Za računanje 
razlike med začetnim in končnim merjenjem smo uporabili t-test za odvisne vzorce. 
Rezultati so prikazani v spodnji tabeli (tabela 6). 
TABELA 6: Rezultati t-testa za odvisne vzorce pri računanju razlike v kontrolni skupini 
pri merjeni lastnosti FIS 
 M SD t Df P 
Razlika FIS_kont1 – FIS_kont2 -4,90000 8,27916 -1,872 9 0,094 
Opombe: FIS – vprašalnik o strahu pred intimnostjo (angl. Fear of Intimacy Scale); M – povprečje; SD- 
standardna deviacija; t – vrednost testa; df – stopnja prostosti; p – statistična pomembnost 
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Na podlagi rezultatov t-testa smo naredili zaključek, da ni statistično pomembne razlike 
v začetnem in končnem merjenju kontrolne skupine v povprečju spremenljivke strahu 
pred intimnostjo (FIS). V primerjavi z ostalima skupinama je ta razlika večja (p  = 0,094), 
vendar v obratno, negativno smer (t = -1,872). 
Na podlagi rezultatov lahko tretjo hipotezo potrdimo. 
 
Hipoteza 4: Obstaja statistično pomembna razlika v spremembi stopnje strahu pred 
intimo med eksperimentalno in placebo skupino. 
Na podlagi podatkov izračunane dimenzije FIS pri začetnem in končnem merjenju smo 
izračunali razliko med omenjenima merjenjema v eksperimentalni in placebo skupini. 
Nato smo s Kolmogorov-Smirnovim testom preverili, ali distribucija razlike med 
začetnim in končnim merjenjem v obeh skupinah statistično pomembno ne odstopa od 
normalne. Rezultati so prikazani v tabeli 7. 
 
TABELA 7: Rezultati Kolmogorov-Smirnovega testa za preverjanje odstopanja 
rezultatov od normalne distribucije 
  Razlika_eks Razlika_plac 
K-S-test 0,557 0,875 
Pomembnost 0,916 0,428 
Opombe: K-S-test – Kolmogorov-Smirnov test; Pomembnost – statistična pomembnost (Sig.); Razlika_eks 
– razlika eksperimentalne skupine; Razlika_plac – razlika v placebo skupini  
 
Rezultati Kolmogorov-Smirnovega testa so pokazali, da distribucija izbranih 
spremenljivk razlike v eksperimentalni in placebo skupini statistično pomembno ne 
odstopa od normalne. Na podlagi teh podatkov smo v nadaljevanju uporabili t-test za 
neodvisne vzorce in računali razliko med eksperimentalno in placebo skupino (tabela 8). 
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TABELA 8: Rezultati t-testa za neodvisne vzorce pri računanju razlike med skupinama 
v stopnji spremembe FIS 
 
Levenov test t-test enakosti 
F p t df P 
Razlika FIS eks in plac Neenakost variance 6,936 0,017 -0,182 10,179 0,859 
Opombe: Razlika FIS eks in plac – razlika stopnje strahu pred intimo med eksperimentalno in placebo 
skupino; F – Levenov test; p – statistična pomembnost; t – vrednost testa; df – stopnja prostosti  
 
Na podlagi vrednosti Levenovega testa za enakost varianc smo sklepali, da gre za 
statistično pomembno razliko v varianci med skupinama. Pri interpretaciji statistične 
pomembnosti smo zato gledali rezultate t-testa za neodvisne vzorce s predvidevanjem o 
neenaki varianci. Rezultati t-testa kažejo, da nismo uspeli potrditi statistične 
pomembnosti razlike med eksperimentalno in placebo skupino v povprečju spremenljivke 
strahu pred intimo (FIS). Vrednost testa znaša - 0,182 (t), stopnja prostosti pa 10,179 (df). 
Tako ne moremo z zadostno gotovostjo trditi, da je v populaciji razlika med skupinama 
(p je večja kot 0,05). 
 
Na podlagi rezultatov četrte hipoteze ne moremo potrditi. 
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8. RAZPRAVA  
V tem magistrskem delu nas je zanimalo, ali pogovor o sanjah vpliva na spremembo 
intime v partnerskem odnosu. S pomočjo eksperimentalne strategije smo raziskovali ali 
sanje udeležencem raziskave pomagajo priti do drugačnega pogleda na partnerski odnos 
in ali pogovor o sanjah morebiti zmanjša strah pred intimo. Zastavili smo si štiri 
raziskovalne hipoteze, ki smo jih empirično poskušali potrditi oziroma zavreči. V prvi 
hipotezi smo predvidevali, da se je udeležencem, ki so se med eksperimentom pogovarjali 
o sanjah in hkrati o določenih temah, stopnja strahu pred intimo statistično pomembno 
zmanjšala. Pri drugi hipotezi smo predpostavili, da se je udeležencem, ki so se med 
eksperimentom pogovarjali o določenih temah, stopnja strahu pred intimo prav tako 
statistično pomembno zmanjšala. V sklopu tretje hipoteze smo sklepali, da se 
udeležencem kontrolne skupine stopnja strahu pred intimo statistično pomembno ni 
spremenila, saj skupina ni prejela nobene obravnave. Pri četrti hipotezi smo predpostavili, 
da med eksperimentalno in placebo skupino obstaja statistično pomembna razlika v 
spremembi stopnje strahu pred intimo v partnerskem odnosu.   
Ob koncu raziskovalnega procesa smo s pomočjo kratkega intervjuja želeli izvedeti tudi 
komentarje udeležencev na celoten proces eksperimentalne strategije.  
Končni rezultat magistrske naloge je potrditev oziroma zavrnitev postavljenih hipotez in 
doživljanje ter opažanja sodelujočih v eksperimentu.  
Zaradi manjšega števila sodelujočih podatkov ne moremo posplošiti na celotno 
populacijo, dobimo pa določene usmeritve za morebitno nadaljnje raziskovanje.  
Rezultati raziskave so pokazali, da med začetnim in končnim merjenjem eksperimentalne 
skupine, ki se je pogovarjala o sanjah, v dimenziji strahu pred intimo (FIS), ni statistično 
pomembne razlike. Povprečna vrednost rezultatov se sicer zmanjša, kar je razvidno tudi 
iz grafa (slika 2), vendar razlika ni statistično pomembna.  
Rezultati so nas presenetili, saj smo pričakovali, da bo pogovor o sanjah močneje vplival 
na zmanjšanje strahu pred intimnostjo v partnerskem odnosu. Pri preverjanju naših 
rezultatov naletimo na pomanjkanje primerljivih raziskav.  
Raziskava, ki so jo izvedli Schredl idr. (2015, 136–137), je pokazala, da posamezniki v 
partnerskem odnosu sanje pripovedujejo pogosteje kot samske osebe. Osebe, ki so jim 
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sanje pripovedovali pa so najpogosteje bili prijatelji (pri samskih osebah) ali partner (v 
odnosu). Raziskava je prav tako pokazala, da se tekom pripovedovanja sanj med 
posameznikoma izmenja širok spekter čustev; 18,52 % sodelujočih (N = 81) je navedlo, 
da je poslušanje sanj imelo pozitiven učinek na odnos med partnerjema. To delno potrjuje 
tudi našo prvo hipotezo. Predvidevali smo, da bo imel pogovor o sanjah pozitiven učinek 
na partnerski odnos. Na podlagi tega smo pričakovali, da se bo strah pred intimno znižal. 
Ta se je v povprečni vrednosti FIS res zmanjšal, vendar rezultat ni statistično pomemben. 
Vann in Alperstein v razpravi raziskave o pripovedovanju sanj in družbeni interakciji 
navajata, da je izmenjava sanj vzajemno družbeno delovanje, ki združuje posameznike. 
To pomeni, da posameznik določene sanje izmenjuje le s tistimi, ki jih dobro pozna ali 
pa jih želi spoznati bolje. Poveča se intimnost med udeleženimi posamezniki, kar poglobi 
tudi njihov družbeni odnos (Vann in Alperstein 2000, 117). Pri oblikovanju naše prve 
hipoteze smo predvidevali, da si partnerji v odnosu zaupajo in želijo drug drugega bolje 
spoznati. V kolikor bi bil strah pred intimo previsok, bi se posameznik zaprl vase, 
izmenjava sanj in čustev pa ne bi bila mogoča.  
Dormhoff in sodelavci so raziskovali več dolgo trajajočih sanjskih epizod in dokazali, da 
so skrbi in zanimanja oseb v sanjah zelo podobne tistim, ki jih ima posameznik v budnem 
stanju. Sanja o stvareh, ki jih počne in o njih razmišlja v budnosti. Sanje razkrivajo 
posameznikove skrbi, zanimanja in ideje (Dormhoff 1996, 153–157). Na podlagi 
opisanega smo sklepali, da se skrbi, ki jih imata partnerja v budnem stanju osebno 
oziroma v odnosu, odražajo v vsebini njunih sanj in obratno. Pogovor o temah, ki jih sanje 
izpostavljajo, bi zato lahko pripomogel pri reševanju medsebojnih težav in zniževal strah 
pred intimo.           
Berube pravi, da so sanje dostopen in uporaben vir informacij, ki nam pomagajo zdraviti 
neznane aspekte samega sebe in spodbujajo rast občutka celovitosti (Berube 1999, 88). 
Sanje v zavest pripeljejo tiste aspekte našega življenja, ki smo jih zaprli pred budnim 
stanjem (Taylor 1983, 17). S tem, ko s pomočjo sanj spoznavamo neodkrite dele sebe, 
lažje sprejemamo sebe in druge ter si v odnosu posledično bolj zaupamo. Vse to vodi k 
potrditvi naše prve hipoteze v zvezi z zmanjšanjem strahu pred intimo v odnosu s 
pomočjo pogovora o sanjah. 
Hartmann izpostavi primere, pri katerih je skozi leta prakse s strani šestih različnih žensk 
slišal sanje s podobno vsebino. Vse so sanjale o svojem partnerju, ki se je nato v sanjah 
spremenil v očeta oziroma so nato pričele sanjati o svojem očetu. Prišle so do izjemnih 
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zaključkov. Ena od njih je dejala, da je v budnosti nato prepoznala podobnost partnerja s 
svojim očetom. Najbolj zanimivo pri tem pa je, da tega ni opazila vse do trenutka, ko je 
o tem sanjala. Ugotovitev je zelo pomembna, saj kaže na to, da je imela pacientka med 
budnostjo partnerja v enem predelu možganov, očeta pa v drugem. Sanje so potrebne, da 
prestopimo to mejo in vidimo podobnosti. Sanje v naših mislih delujejo, kot deluje 
psihoterapevtski proces (Hartmann 2010, 44–45). Pri naši raziskavi se lahko navežemo 
na ugotovitev avtorjeve prakse, saj smo želeli dokazati, da lahko pogovor o sanjah pripelje 
do pomembnih ugotovitev posameznika glede samega sebe in odnosa s partnerjem. Sanje 
lahko osvetlijo področja, ki jih v budnem stanju morebiti ne bi uspeli zaznati in povezati.   
Primerljivo raziskavo naši, ki jo bomo zato podrobneje opisali, so v Ameriki izvedli 
Duffey in ostali; 216 oseb (108 parov) so razdelili v tri skupine – 72 udeležencev v 
eksperimentalno (pogovor o sanjah), 72 udeležencev v placebo skupino (pogovor o 
dnevnih dogodkih) in 72 udeležencev v kontrolno skupino. Povprečna starost 
udeležencev je bila 39,8 let. Udeleženci so bili v zvezi med 3 in 35 let (povprečno 13 let). 
V raziskavi sta bila uporabljena dva vprašalnika, in sicer vprašalnik zadovoljstva v 
zakonu (angl. »Marital Satisfaction Inventory«) in vprašalnik o intimnosti (angl. »Waring 
Intimacy Questionnaire«). Skupina, ki se je pogovarjala o sanjah (eksperimentalna), je 
predhodno obiskala trening intimnosti, ki je temeljil na samozavedanju in s strani 
raziskovalca organizirano delavnico pripovedovanja sanj, kasneje pa tudi delavnico 
ocenjevanja le teh. Od udeležencev skupine so pričakovali, da v obdobju štirih tednov 
medsebojno trikrat tedensko 30 minut na dan delijo sanje. Prejeli so delovni zvezek, ki je 
vseboval sanjski dnevnik, celovit opis intimnosti in podrobna navodila same izvedbe. 
Udeleženci placebo skupine, ki so si pripovedovali dnevne dogodke, so prav tako 
predhodno obiskali trening intimnosti, ki je temeljil na samozavedanju, delavnico 
pripovedovanja dogodkov in nato delavnico njihovega ocenjevanja. Od udeležencev so 
pričakovali, da se v obdobju štirih tednov pogovarjajo o dnevnih dogodkih, trikrat 
tedensko 30 minut na dan. V obeh skupinah, eksperimentalni in placebo, so si zapisovali 
čas, kraj in dan pripovedovanja. V kontrolni skupini so udeleženci prejeli samo končno 
ocenjevanje, ponujena jim je bila možnost kasnejšega sodelovanja v terapevtskih 
programih (oblikovanih glede na rezultate v raziskavi). Rezultati stopnje intimnosti so 
bili za eksperimentalno skupino statistično pomembnejši kot rezultati stopnje intimnosti 
za drugi dve skupini. Rezultati o zadovoljstvu v zakonu so bili v eksperimentalni skupini 
statistično pomembnejši kot pri kontrolni skupini. Vendar pa v zadovoljstvu v zakonu ni 
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bilo statistično pomembne razlike med eksperimentalno in placebo skupino. Združeni 
rezultati obravnave eksperimentalne in placebo skupine so pokazali statistično 
pomembno izboljšanje rezultata tako pri zadovoljstvu v zakonu kot pri stopnji intimnosti 
v primerjavi s kontrolno skupino (Duffey idr. 2004, 57–62). Pri naši raziskavi smo s 
pomočjo eksperimentalne strategije z začetnim in končnim merjenjem preverjali 
spremembo stopnje strahu pred intimo v partnerskem odnosu glede na praktičen del 
obravnave v eksperimentalni, placebo in kontrolni skupini. Slednja je imela samo začetno 
in končno merjenje ter ni bila izpostavljena posebni obravnavi. Kot že omenjeno, smo 
udeležence, tako kot v zgoraj omenjeni raziskavi, naključno razvrstili v tri skupine. V 
vsaki skupini smo imeli 10 posameznikov, kar je precej manjše število udeležencev kot 
pri omenjeni raziskavi, vendar dovolj za potrebe raziskovanja magistrskega dela. V 
raziskavi smo ugotovili, da med začetnim in končnim merjenjem eksperimentalne in 
placebo skupine razlike obstajajo, vendar te niso statistično pomembne, tako da podatkov 
ne moremo posplošiti na celotno populacijo. Predvidevamo lahko, da v kolikor bi v 
raziskovanje vključili večje število udeležencev in podaljšali časovni okvir, bi se rezultati 
približali statistični pomembnosti. Večjo razliko med začetnim in končnim merjenjem 
stopnje strahu pred intimo smo zaznali v kontrolni skupini, in sicer v negativni smeri. 
Med drugim lahko sklepamo, da se je to zgodilo zaradi učinka predvidevanja. Udeleženci 
so morda pričakovali, da bodo že samo s sodelovanjem v eksperimentu dosegli 
izboljšanje intimnosti v odnosu. Po pripovedovanju udeleženca kontrolne skupine je ob 
prvem izpolnjevanju vprašalnika opravil refleksijo trenutnega odnosa. Ugotovil je, da sta 
s partnerko v odnosu že dlje časa odsotna, zaupanja ni bilo več. Na podlagi vprašalnika 
so nekateri udeleženci morda prav tako začeli dvomiti v intimnost partnerskega odnosa. 
Skupek vsega je torej lahko povišanje stopnje strahu pred intimo v kontrolni skupini. Kot 
ugotavlja Timmerman (1991), je nezmožnost razvoja intime v partnerskem odnosu 
najpogostejši razlog za iskanje psihoterapevtske pomoči pri parih.  
Na krajša vprašanja, ki smo jih ob koncu raziskovanja posredovali udeležencem 
eksperimentalne in placebo skupine, smo prejeli nekaj zanimivih ugotovitev z njihove 
strani. Sodelovanje je bilo prostovoljno, odgovore pa smo prejeli od osmih udeležencev 
(N = 20). 
Udeleženka eksperimentalne skupine je povedala, da je po naravi bolj zaprt človek, 
eksperiment pa jo je »prisilil«, da se je s partnerjem pogovarjala še o čem drugem, kot 
samo o tem, kaj mora naslednji dan skuhati za kosilo. Prav tako jo je partner pohvalil, da 
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mu je bila pripravljena razkriti več intimnih stvari o sebi. Sama je priznala, da je pogovor 
o sanjah kot tudi o določenih temah dober za odnos in ima nanj pozitiven vpliv. Predlagala 
je, da bi lahko čez nekaj mesecev opravili še eno merjenje strahu pred intimo. V kolikor 
bi udeleženci med vmesnim časom nadaljevali s praktičnim delom, bi se opazila večja 
razlika. Udeleženka placebo skupine je priznala, da se s partnerjem že dolgo časa nista 
pogovarjala o temah, ki bi zadevale njun odnos. Na začetku eksperimenta sta težko našla 
čas zase, proti koncu pa sta se že skoraj vsak večer pogovarjala, tako da sta morala kakšno 
temo obravnavati tudi večkrat.   
Udeleženec eksperimentalne skupine je priznal, da sta se s partnerko občasno pogovarjala 
o sanjah, vendar nikoli nič intenzivneje. V primeru njegovih sanj z erotično vsebino teh 
partnerki nikoli ni želel povedati, saj ga je bilo strah, da bo njena reakcija negativna. 
Tokrat pa se je opogumil. Odziv partnerke je bil najprej res negativen, nato pa sta s 
pogovorom uspela razčistiti nekaj potlačenih strahov. Opažanja zaključuje s tem, da bosta 
s pogovori nadaljevala. 
Udeleženca eksperimentalne skupine sta priznala, da nista nikoli sanjala oziroma si sanj 
nista zapomnila. Ko sta začela s praktičnim delo eksperimenta, pa sta si sanje vedno lažje 
priklicala v spomin. Sprva sta se pogovarjala predvsem o občutkih, ki sta jih imelo po 
zbujenju in sanjah, ki sta jih imela kdaj v preteklosti. Proti koncu eksperimenta pa je bilo 
spominjanje sanj precej lažje kot na začetku. Da število sanj pri človeku, ki se z njimi 
ukvarja, znatno naraste, je ugotovil že Freud (2000, 517).  
Udeleženka eksperimentalne skupine je še povedala, da so ji težke, moraste sanje kdaj 
tudi zaznamovale dan. Zjutraj so ji pustile tesnoben občutek, ki se ga ni mogla otresti. 
Tudi zaradi tega se je večkrat zatekla k partnerju na pogovor o teh občutkih. Samo en 
udeleženec je izpostavil, da je bil pogovor o sanjah zanj naporen, saj se ni vedno spomnil 
vsebine sanj in se je zaradi tega precej obremenjeval. 
 
Kot pomanjkljivosti našega raziskovanja moramo izpostaviti nekaj dejavnikov.  
Najprej dejstvo, da je merski instrument FIS temeljil na samoocenjevanju, kjer pa je treba 
upoštevati, da ne dobimo vedno pravih podatkov. Izpolnjevanje vprašalnika je odvisno 
od trenutnega razpoloženja v odnosu, kar lahko zmanjšuje vrednost samoocenjevanja.  
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Prav tako smo udeležence prosili naj se pri odgovorih na vprašanja ne posvetujejo s 
partnerjem. To dejstvo težko preverimo.  
Naslednja omejitev je manjše število udeležencev. V kolikor bi imeli večje število 
sodelujočih, bi rezultati morebiti bili drugačni. Za potrebe magistrske naloge smo se 
zadovoljili z manjšim številom. 
Eksperimentalno strategijo bi lahko izvajali dlje časa. Časovna dimenzija vsekakor vpliva 
na način komunikacije. Udeleženci bi se v daljšem časovnem obdobju naučiti bolje 
izražati svoja čustva, poglobili bi pogovore o sanjah.  
Predvidevamo, da je za sodelovanje pri eksperimentalni strategiji nekatere odvrnila 
zahtevnost eksperimenta, saj so morali vanj udeleženci vložiti svoj čas in trud. Prav tako 
je mogoče, da je nekatere odvrnila dolžina in zahtevnost vprašalnika. Praktičen del 
eksperimenta so udeleženci izvajali samostojno, brez neposredne kontrole raziskovalca. 
Prisotnost raziskovalca bi lahko vplivala na udeležence in rezultate.       
V prihodnosti bi pri raziskovanju lahko v spletno anketo vključili dodaten vprašalnik, ki 
bi prikazal še druge dimenzije partnerskega odnosa.  
Raziskavo bi lahko izvajali tudi samo s pari (odvisnimi vzorci) in vključili več 
samostojnega praktičnega dela. Sanje bi si zapisovali v sanjski dnevnik, v okviru 
raziskovanja pa bi morda obiskali delavnico interpretiranja in predelovanja sanj.  
Glede na primerljive raziskave, ki so bile predstavljene, bi z večjim številom udeležencev 
in podaljšanju časovnega okvira izvajanja raziskave, verjetno uspeli potrditi statistično 
pomembnost razlik med skupinami. 
Predvsem pa bi si v prihodnosti želeli pogovor o sanjah praktično vključiti v terapevtski 
proces in spremljati napredek. 
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9. ZAKLJUČEK 
V magistrskem delu smo raziskovali, kako pogovor o sanjah vpliva na strah pred intimo 
med partnerjema. Delo vsebuje teoretičen in empiričen del.  
V prvem delu s pomočjo strokovne literature opišemo intimo kot kvaliteto odnosa, kjer 
sta si posameznika sposobna deliti vzajemna čustva in misli (Timmerman 1991) ter tudi 
intimo kot interaktiven proces, ki ga partnerja ves čas razvijata in poglabljata (Bagarozzi 
1997). V teoretičnem delu navajamo več vrst intime, opisujemo pa tudi kriterije, ki 
opredeljujejo zdravo intimnost. Ko partnerja v odnosu izgubita medsebojno zaupanje in 
spoštovanje, ne zmoreta več deliti ranljivosti. Vse to vodi do pomanjkanja intime in 
posledično do strahu pred njo.   
Pomemben del teorije vsebuje tudi raziskovanje na področju sanj in sanjanja. Sanje nam 
lahko obudijo spomine, za katere v budnosti sploh nismo vedeli, da obstajajo. Govorijo 
nam o duševnem stanju, preko simbolov pa odkrivajo našo nezavedno (samo)podobo. 
Pridobljeno znanje s področja intime in sanj smo uporabili za pripravo empiričnega dela. 
Oblikovali smo hipoteze, ki smo jih dokazovali s pomočjo eksperimentalne strategije. 
Udeleženci so bili naključno razporejeni v tri skupine z različnim praktičnim delom. 
Eksperimentalna in placebo skupina je poleg začetnega in končnega merjenja z merskim 
instrumentom izvajala tudi praktičen del. Eksperimentalna skupina je izvajala pogovor o 
sanjah in določeni temi, placebo skupina pa se je pogovarjala izključno o določeni temi. 
Kontrolna skupina je bila v enakem obdobju deležna le začetnega in končnega merjenja, 
brez posebne obravnave. Eksperimentalno strategijo smo izvajali en mesec, udeleženci 
eksperimentalne in placebo skupine pa so se s praktičnim delom ukvarjali trikrat 
tedensko, vsaj deset minut dnevno. 
V nasprotju s pričakovanji nam vpliva pogovora o sanjah na spremembo strahu pred 
intimo v partnerskem odnosu statistično pomembno ni uspelo dokazati. Zaznali smo 
spremembo v povprečju rezultatov med začetnim in končnim merjenjem pri zmanjšanju 
strahu, kar pa ni dovolj za potrditev statistične pomembnosti. Spremembo rezultata v 
povprečju smo zaznali tudi pri placebo in kontrolni skupini. Slednji se je glede na 
povprečje rezultatov strah pred intimo celo povečal.  
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Ne glede na to, da vpliva pogovora o sanjah na spremembo strahu pred intimo nismo 
uspeli dokazati, smo vseeno prišli do pomembne ugotovitve. Pogovor o sanjah 
posameznika spodbuja k raziskovanju svoje notranjosti in podzavesti. Daje mu drugačen 
pogled na čustva in misli, kar pa lahko vpliva tudi na odnos s partnerjem. Že omenjena 
raziskava Shredla in sodelavcev (2015) je pokazala, da kar 18,52 % sodelujočih priznava, 
da je imelo poslušanje sanj pozitiven učinek na partnerski odnos. To so potrdili tudi naši 
udeleženci eksperimentalne skupine. Na vprašanje, ali se jim zdi, da pogovor o sanjah 
pozitivno vpliva na partnerski odnos, so vsi udeleženci te skupine, ki so odgovarjali na 
dodatna vprašanja (N = 5), odgovorili pritrdilno. 
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POVZETEK 
V magistrskem delu se je avtorica posvetila raziskovanju vpliva pogovora o sanjah na 
spremembo strahu pred intimo. Teoretični del začenja s kritičnim pregledom domače in 
tuje strokovne literature s področja sanj in intime. V empiričnem delu predstavi rezultate 
raziskave, v kateri je sodelovalo 30 udeležencev. Ti so bili naključno razporejeni v tri 
enako velike skupine, in sicer v eksperimentalno, placebo in kontrolno. Pogoj za 
sodelovanje v raziskavi je bil, da so udeleženci v partnerskem odnosu. Eksperimentalna 
strategija je potekala mesec dni. Udeleženci eksperimentalne in placebo skupine so po 
začetnem merjenju stopnje strahu pred intimo opravljali še praktičen del, ki je zajemal 
pogovor o sanjah in določeni temi za eksperimentalno skupino, pri placebo skupini pa 
samo pogovor o določeni temi. Nato je sledilo še končno merjenje. Kontrolna skupina je 
bila deležna samo začetnega in končnega merjenja, brez posebne obravnave. Na podlagi 
rezultatov je avtorica magistrskega dela ugotovila, da razlike med eksperimentalno in 
placebo skupino obstajajo, vendar te niso statistično pomembne, tako da jih ne more 
posplošiti na celotno populacijo. Avtorica je ob koncu raziskovanja udeležence 
eksperimentalne in placebo skupine prosila za dodatna pojasnila glede sodelovanja pri 
eksperimentu. 
Avtorica je mnenja, da bi bil pogovor o sanjah dodana vrednost terapevtskemu procesu. 
 
Ključne besede: sanje, intimnost, strah pred intimo, eksperimentalna strategija, 
terapevtski proces. 
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ABSTRACT 
In this master's thesis, the author focuses on exploring the impact of talking about dreams, 
whether it causes changes in the fear of intimacy. The theoretical part starts with a critical 
overview of existing domestic and foreign literature on dreams and intimacy. In the 
empirical part, the author presents the results of the research, which involved 30 
participants. They were randomly assigned to three equally large groups – an 
experimental, placebo and control group. A precondition for participating in the survey 
was that the participants were in a relationship. The time frame of the experimental 
strategy was one month. After an initial measurement of fear of intimacy, the participants 
in the experimental and placebo group partook in the practical part that included a 
discussion about dreams and a certain topic in the experimental group, and a discussion 
about a certain topic in the placebo group. This was followed by the final measurement 
of fear of intimacy. With the control group only the initial and final measurement were 
performed, otherwise it received no special treatment. Based on the results, the author of 
master's thesis found out that the differences between the experimental and placebo group 
do exist, but they are not statistically significant; therefore, it cannot be generalized about 
the entire population. At the end of the research, the author asked the participants of the 
experimental and placebo group for additional explanations and opinions about their 
participation in the experiment.  
The author believes that a conversation about dreams would bring an added value to a 
therapeutic process.   
 
Key words: dream, intimacy, fear of intimacy, experimental strategy, therapeutic process.    
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PRILOGE 
Priloga 1: Navodila za delo - pogovor o sanjah in pogovor o določeni temi (vprašalnik, 1. 
in 2. del dnevnega dela, vprašalnik). 
 
VPRAŠALNIK 
V elektronski pošti vam pošiljam povezavo do ankete, za katero prosim, da jo izpolnite, 
preden pričnete z drugim delom. Če boste npr. s prvim delom začeli jutri zjutraj, anketo 
izpolnite danes. Prosila bi le, da z delom ne odlašate preveč, saj mora eksperiment 
potekati istočasno z udeleženci v tej in ostalih skupinah. Oblikujte si osebno geslo, ki ga 
vpišete na začetku vprašalnika in si ga zapomnite, saj ga boste morali čez en mesec 
uporabiti še enkrat.   
Anketo izpolnjujte počasi in pri odgovorih dobro premislite. V kolikor boste delali v paru, 
anketo izpolnjujte vsak zase in se pri odgovorih ne posvetujte.  
Ko boste anketo izpolnili, pričnite z drugim delom.  
Ko bo mesec naokoli in boste s pogovori zaključili, vam bom ponovno poslala povezavo 
do ankete. S tem se bo raziskovalno delo končalo.   
Pomembno: 
– Oblikujte si osebno geslo, ki ga boste čez en mesec še potrebovali,  
– vsak izpolni anketo zase,  
– sodelujete z dnevnim delom (pogovori), 
– čez en mesec ponovno izpolnite anketo. 
DNEVNO DELO (1. del in 2. del) 
1. del: približno 5 minut  
Priporočam, da pogovor opravite zjutraj, ko so sanje še sveže. 1. in 2. del se opravlja 
istočasno. 
 2 – 3 krat na teden (lahko tudi vsak dan) si zjutraj vzemite 5 minut časa in obnovite 
sanje drugemu (drug drugemu, če boste delali v paru).  
ii 
 
Če se kdo ne spomni sanj prejšnje noči, se lahko pogovarjate o sanjah, ki ste jih že imeli 
in so se vam vtisnile v spomin (se ponavljajo, so moraste …). V pogovoru sanj ne 
»analizirajte«, ampak skušajte razbrati, kako se po njih počutite, kaj posebnega vam 
sporočajo, kakšne občutke vam puščajo.   
Če se zbudite pred zaključkom sanj?  
Kako bi sanje nadaljevali? Zakaj mislite, da se vam je to sanjalo? Je kakšna povezava s 
preteklostjo? S preteklim dnem? So pred vami pomembni izzivi, vas morda kaj skrbi? 
Kako ste se v sanjah počutili (strah, jeza, gnus, žalost ali veselje, navdušenje, mirnost, 
zaskrbljenost)?   
Primer, kako si sanje bolje zapomnimo 
Dobro je, če zaspimo v želji, da si sanje zapomnimo. Primer: ob posteljo pripravimo papir 
in pisalo ali snemalnik, da sanje takoj po prebujanju zapišemo ali povemo v snemalnik. 
Pazimo, da se čim manj premikamo in ne začnemo takoj premišljevati, kaj nam bo 
prinesel novi dan, ampak najprej pomislimo, da je treba vsebino sanj zapisati. Ne 
obremenjujmo se, če se jih ne moremo natančno spomniti oziroma so sanje nelogične. 
Zapišimo, kaj smo si zapomnili: na primer katere osebe, živali ali bitja smo spoznali v 
sanjah, kaj so počela, kaj smo počeli mi, zapišemo prizorišče dogajanja, morebitne 
podrobnosti. Če se ne moremo spomniti nič drugega, zapišimo vsaj zadnje, kar se nam je 
ohranilo v spominu, preden smo se zbudili, ali pa vsaj to, kakšno občutje je prevladovalo 
v sanjah. 
2. del: približno 5 minut  
 po obravnavi sanj se pogovarjajte o temi, ki ji posvetite enako časa kot pogovoru 
o sanjah.  
Predlaganih tem je več, naj se ne ponavljajo. Pomembno je, da se o temi pogovarjate in 
izmenjavate stališča, čustva, skrbi. S partnerjem se pogovarjajte v prvi osebi ednine: meni 
se zdi, predlagam, želim si …  Teme: 
– najini začetki – kako in v čem se dopolnjujeva 
– vzgoja otrok – usklajevanje najinih mnenj 
iii 
 
– refleksija prejšnjega dne in najina intima – kaj mi je pri partnerju všeč, kaj malo 
manj všeč 
– moj odnos z očetom – kaj prejemam od partnerja in kaj mu 
dajem  
– najin (prosti) čas – drobne pozornosti (realnost in želje) 
– moj odnos z mamo – kaj bi lahko izboljšal v odnosu do 
partnerja 
– moj odnos s starši/skupna dinamika – kako si pomagava pri osebni rasti 
– najine želje in želje najinih staršev – koristnost prepira za najin odnos, kako 
rešujeva spore, nesoglasja 
– moj odnos s taščo/tastom – kako svobodna sva v partnerskem 
odnosu 
– moj odnos s sorojenci – najine odvisnosti in zasvojenosti, najine 
preizkušnje in prelomnice  
– moje počutje v najinem odnosu – kaj narediva za poživitev odnosa, kako 
poživiva rutino in enoličnost v odnosu 
– moje počutje v službi  – skrb za partnerja, zavedanje, kaj vse 
partner postori 
– želje, načrti, pričakovanja – najlepši dogodki v najinem odnosu 
– razumevanje partnerja – koliko me partner razume, kako se 
poslušava 
– kako se soočava z različnostjo drug 
drugega 
– iskrenost in kultura najinega pogovora 
 
DODATNO DELO - INTERVJU 
Na koncu bi vam poslala še nekaj dodatnih vprašanj (anonimno). Če boste želeli, bi vas 
prosila za izpolnjevanje. To je del, ki bo moje raziskovanje še dodatno obogatil.  V kolikor 
bi imeli kakšno vprašanje, me prosim kontaktirajte.  
iv 
 
Priloga 2: Navodila za delo – pogovor o določeni temi (vprašalnik, pogovor in 
vprašalnik). 
 
VPRAŠALNIK 
V elektronski pošti vam pošiljam povezavo do ankete, za katero prosim, da jo izpolnite, 
preden pričnete z drugim delom. Če boste npr. s prvim delom začeli jutri zjutraj, anketo 
izpolnite danes. Prosila bi le, da z delom ne odlašate preveč, saj mora eksperiment 
potekati istočasno z udeleženci v tej in ostalih skupinah. Oblikujte si osebno geslo, ki ga 
vpišete na začetku vprašalnika in si ga zapomnite, saj ga boste morali čez en mesec 
uporabiti še enkrat.   
Anketo izpolnjujte počasi in pri odgovorih dobro premislite. V kolikor boste delali v paru, 
anketo izpolnjujte vsak zase in se pri odgovorih ne posvetujte.  
Ko boste anketo izpolnili, pričnite z drugim delom (pogovor).  
Ko bo mesec naokoli in boste s pogovori zaključili, vam bom ponovno poslala povezavo 
do ankete. S tem se bo raziskovalno delo končalo.  
Pomembno: 
– Oblikujte si osebno geslo, ki ga boste čez en mesec še potrebovali,  
– vsak izpolni anketo zase,  
– sodelujete z dnevnim delom (pogovori), 
– čez en mesec ponovno izpolnite anketo.  
DNEVNO DELO:  10 minut (ali več) 
 2 – 3 krat na teden (lahko tudi vsak dan) si vzemite vsaj 10 minut časa in se s 
partnerjem pogovarjajte o določeni temi (napisane spodaj).  
Predlaganih tem je več, naj se ne ponavljajo. Pomembno je, da se o temi pogovarjate in 
izmenjavate stališča, čustva, skrbi. S partnerjem se pogovarjajte v prvi osebi ednine: meni 
se zdi, predlagam, želim si … Teme: so enake kot pri prvi prilogi, zato jih dodatno ne 
navajamo. 
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DODATNO DELO - INTERVJU 
Na koncu bi vam poslala še nekaj dodatnih vprašanj (prav tako anonimno). Če boste 
želeli, bi vas prosila za izpolnjevanje. To je del, ki bo moje raziskovanje še dodatno 
obogatil.  
V kolikor bi imeli kakšno vprašanje, me prosim kontaktirajte. 
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Priloga 3: Navodila za delo – izpolnjevanje ankete 
 
VPRAŠALNIK 
V elektronski pošti vam pošiljam povezavo do ankete, ki jo prosim izpolnite. Prosila bi 
le, da z delom ne odlašate preveč, saj mora eksperiment potekati istočasno z udeleženci 
v tej in ostalih skupinah. Oblikujte si osebno geslo, ki ga vpišete na začetku vprašalnika 
in si ga zapomnite, saj ga boste morali čez en mesec uporabiti še enkrat. 
Anketo izpolnjujte počasi in pri odgovorih dobro premislite.   
Ko bo mesec naokoli, vam bom spet poslala povezavo do ankete.  S tem se bo 
raziskovalno delo zaključilo.    
Kar je bistveno: 
– Oblikujte si osebno geslo, ki ga boste čez en mesec še potrebovali,  
– vsak izpolni anketo zase. 
 
V kolikor bi imeli kakšno vprašanje, me prosim kontaktirajte. 
 
